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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/29  01:14:42p.m. -- INDEFINIDO URGENCIAS BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 103

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJUAN CAMILO GONZALEZ 

BERDUGO

1026585385CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/11/29  01:14:42p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

JORGE BUITRAGO MAHECHE

14242542

58 AÑOS  

KRA 69 A 57 101 SUR 

3123799945

ACOMPAÑANTE DORYS HELENA GARCIA CASTAÑEDA (ESPOSA)

MC: ME DUELE LA ESPALDA 

                                                

EA: REFIERE CUADRO DE 12 HORAS DE EVOLUCIÒNCONSISTENTE EN DOLOR DE ESPAL DA CON RESTRICCIÒN DE MOVILIDAD EN BRAZOS, 

LIMITACIÒN DE MOVILIDAD, 10/10, DOLOR AL RESPIRAR , REFIERE VERTIGO, NIEGA OTRA SINTOMATOLOGIA ASOCIADA., NIEGA FIEBRE, REFIERE 

NO PODER ACOSTARSE. 

 

ANTECEDENTES:

PATOLÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID COMPLETA SI (PFIZER)  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 101 LATIDOS/MIN;  FR: 16 VENTILACIONES/MIN;  TA: 127/62 MMHG;  SAT: 96 % AMBIENTE 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO PRESENTA DOLOR, NO 

PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON MURMULLO VESICULAR 

CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. 

NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA 

ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO CON CUADRO DESCRITO , CON SECUELAS DE ACV QUE SE EMPEORARON CON EL DOLOR, NIEGA TRAUMAS NIEGA MALAS 

FUERZAS, SE ENVIA RADIOGRAFIA TORACICA LUMBOSACRA Y RADIOGRAFIA DE REJACOSTAL, SE REVALORARA CON RESULTADOS. 

PLAN:

RX DE COLUMNA LUMBOSACRA

RX DE REJA COSTAL

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

JORGE BUITRAGO MAHECHE

14242542
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

58 AÑOS  

KRA 69 A 57 101 SUR 

3123799945

ACOMPAÑANTE DORYS HELENA GARCIA CASTAÑEDA (ESPOSA)

MC: ME DUELE LA ESPALDA 

                                                

EA: REFIERE CUADRO DE 12 HORAS DE EVOLUCIÒNCONSISTENTE EN DOLOR DE ESPAL DA CON RESTRICCIÒN DE MOVILIDAD EN BRAZOS, 

LIMITACIÒN DE MOVILIDAD, 10/10, DOLOR AL RESPIRAR , REFIERE VERTIGO, NIEGA OTRA SINTOMATOLOGIA ASOCIADA., NIEGA FIEBRE, REFIERE 

NO PODER ACOSTARSE. 

 

ANTECEDENTES:

PATOLÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID COMPLETA SI (PFIZER)  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 101 LATIDOS/MIN;  FR: 16 VENTILACIONES/MIN;  TA: 127/62 MMHG;  SAT: 96 % AMBIENTE 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO PRESENTA DOLOR, NO 

PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON MURMULLO VESICULAR 

CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. 

NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA 

ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO CON CUADRO DESCRITO , CON SECUELAS DE ACV QUE SE EMPEORARON CON EL DOLOR, NIEGA TRAUMAS NIEGA MALAS 

FUERZAS, SE ENVIA RADIOGRAFIA TORACICA LUMBOSACRA Y RADIOGRAFIA DE REJACOSTAL, SE REVALORARA CON RESULTADOS. 

PLAN:

RX DE COLUMNA LUMBOSACRA

RX DE REJA COSTAL

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --SiGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO CONFIRMADO 

REPETIDO

- - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

IMAGENESTipo de Orden

URGENTEPrioridad:2111041561No. Orden
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

 1 871040B Cantidad:Prestación:

**RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRADescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 871111B Cantidad:Prestación:

**RADIOGRAFIA DE REJA COSTALDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

CONDUCTAS ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  AMBULATORIA

Presentación Cantidad AutorizaciónDescripción Dosis

DICLOFENACO SODICO 75 MG/ 3 ML INYECTABLE
SOLUCION 

INYECTABLE/1-AMPOL

LA

APLICAR UNA AMPOLLA 

HORA

1 NO.REQ. AUT.

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/29  01:14:42p.m. -- INDEFINIDO URGENCIAS BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 103

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALSERGIO ALEJANDRO 

CASTELLANOS SANCHEZ

1067952861CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 2   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/11/29  06:25:31p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

SE ABRE FOLIO PARA REVALORAR Y TOMAR CONDUCTAS

RX NO FUE MUY CONCRETA EN RESULTADOS .SE PIDE TAC DE TORAX PARA AMPLIAR ESTUDIOS. SE ORDENA ANALGESIA DIPIRONA 1GR Y 

ACETAMINOFEN 1 GR

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO CONFIRMADO 

REPETIDO

- - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

IMAGENESTipo de Orden

NORMALPrioridad:2111042472No. Orden

 1 879301B Cantidad:Prestación:

**TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX Incluye: PUNTAJE DE CALCIO CORONARIODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

URGENTEPrioridad:2111042476No. Orden
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

 1 879301B Cantidad:Prestación:

**TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX Incluye: PUNTAJE DE CALCIO CORONARIODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

Conductas  -  Ordenes de Enfermeria

Número Solicitud Número Descripción

 1 OBSERVACION URGENCIAS2111010482

 2 NO RESTRICCION VIA ORAL2111010482

 3 SE SOLICITA TAC DE TORAX SIN CONTRASTE2111010482

 4 LEVOTIROXINA CADA 24 HORAS VO 7MCG2111010482

 5 PASAR SSN 0.9% 50CC HORA2111010482

 6 CSV AV2111010482

Conductas - Movimientos del Paciente

HOSPITALIZACIONTipo Movimiento : Numero de Orden 2111004612

Motivo : 

Servicio Hospit : 

Fecha Solicitada : 

Días Hospitalización : 

Servicio  : 

Especialidad : 

--

MEDICINA GENERAL

MEDICINA GENERAL

OBSERVACION ADULTOS CLIMA

TRATAMIENTO MEDICO

 0 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALMARIA ALEJANDRA GIL 

LANCHEROS

1010233748CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. EXT  01   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/11/30  08:15:44a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 5 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

SUBJETIVO

EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL 

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS INSTITUCIONALES 

EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO

CC 1424542

SERVICIO:MEDICINA GENERAL              

PACI ENTE DE 59 AÑOS, CON DIAGNÒSTICO DE:           

LESIONES LITICAS EN CUERPOS VERTEBRALES Y MANUBRIO ESTERNAL

PRIMARIO A DESCARTAR   

ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR

HIPOTIROIDISMO                           

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE A DECUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, 

SIGNOS VITALES  DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPI LAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, CONJUNTIVAS 

NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA 

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION COSTAL 

IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARE S, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN USO 

DE MUSCULATURA ACCESORIA 

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL,`PUÑO PERCUSIÒN BILATERAL 

NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTROFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERT A, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA 

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS

- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL 

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEO FITOS MARGINALES 

- DISMINUCIÒN DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL

-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NORMAL 

TAC DE TORAX

- Estructuras óseas con leve espon dilosis; múltiples imágenes hipodensas de apariencia líticas que comprometen los cuerpos 

vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.                       

ANALISIS:

PACIENTE DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN MANEJO, HOSPITALIZADO EN CONTEXTO DE 

DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, NIEGA TRAUMAS. 

EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA 

PALPACION E INSPIRACION PROFUN DA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, SE HACE 

REPORTE DE ESTUDIO IMAGENOLOGICO EVIDENCIANDO IMAGENES HIPODENSAS DE APARIENCIAS LITICAS QUE 

COMPROMETEN MANUBRIO ESTERNAL Y CUERPOS VERTEBRALES, POR LO QUE SE CONSIDERA PRUDENTE SOLICITAR 

PERFIL DE LISIS TUMORAL, VALORACION POR EL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA PARA INICAR BUSQUEDA DE 
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

PRIMARIO, SE INSTAURA ANALGESIA, SE EXPLICA CONDUCTA A PACIENTE QUIEN REFEIRE ENTENDER Y ACEPTAR. 

PLAN 

- HOSPITALIZACION 

- DIETA NORMAL

- TAPON HEPAR INIZADO

- DICLOFENAC 75 MG IV CADA 12 HORAS 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- SS LABS + ECO DE TIROIDES +  VAL POR MED IN    

- CSV -AC 

OBJETIVO

EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL 

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS 

INSTITUCIONALES EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO

CC 1424542

SERVICIO:MEDICINA GENERAL              

PACI ENTE DE 59 AÑOS, CON DIAGNÒSTICO DE:           

LESIONES LITICAS EN CUERPOS VERTEBRALES Y MANUBRIO ESTERNAL

PRIMARIO A DESCARTAR   

ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR

HIPOTIROIDISMO                           

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE A DECUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS 

POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD 

RESPIRATORIA, SIGNOS VITALES  DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPI LAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, 

CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA 

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION 

COSTAL IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARE S, MURMULLO VESICULAR 

CONSERVADO, SIN USO DE MUSCULATURA ACCESORIA 

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL,`PUÑO PERCUSIÒN 

BILATERAL NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTROFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERT A, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA 

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS

- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL 

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEO FITOS MARGINALES 

- DISMINUCIÒN DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL

-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NORMAL 

TAC DE TORAX



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 7 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- Estructuras óseas con leve espon dilosis; múltiples imágenes hipodensas de apariencia líticas que comprometen los 

cuerpos vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.                       

ANALISIS:

PACIENTE DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN MANEJO, HOSPITALIZADO EN CONTEXTO 

DE DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, NIEGA TRAUMAS. 

EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLOR A 

LA PALPACION E INSPIRACION PROFUN DA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, SE 

HACE REPORTE DE ESTUDIO IMAGENOLOGICO EVIDENCIANDO IMAGENES HIPODENSAS DE APARIENCIAS 

LITICAS QUE COMPROMETEN MANUBRIO ESTERNAL Y CUERPOS VERTEBRALES, POR LO QUE SE CONSIDERA 

PRUDENTE SOLICITAR PERFIL DE LISIS TUMORAL, VALORACION POR EL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA 

PARA INICAR BUSQUEDA DE PRIMARIO, SE INSTAURA ANALGESIA, SE EXPLICA CONDUCTA A PACIENTE QUIEN 

REFEIRE ENTENDER Y ACEPTAR. 

PLAN 

- HOSPITALIZACION 

- DIETA NORMAL

- TAPON HEPAR INIZADO

- DICLOFENAC 75 MG IV CADA 12 HORAS 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- SS LABS + ECO DE TIROIDES +  VAL POR MED IN    

- CSV -AC 

ANALISIS

EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL 

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS INSTITUCIONALES 

EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO

CC 1424542

SERVICIO:MEDICINA GENERAL              

PACI ENTE DE 59 AÑOS, CON DIAGNÒSTICO DE:           

LESIONES LITICAS EN CUERPOS VERTEBRALES Y MANUBRIO ESTERNAL

PRIMARIO A DESCARTAR   

ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR

HIPOTIROIDISMO                           

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE A DECUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, 

SIGNOS VITALES  DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPI LAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, CONJUNTIVAS 

NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA 

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION COSTAL 

IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARE S, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN USO 

DE MUSCULATURA ACCESORIA 

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL,`PUÑO PERCUSIÒN BILATERAL 

NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTROFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERT A, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 8 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS

- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL 

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEO FITOS MARGINALES 

- DISMINUCIÒN DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL

-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NORMAL 

TAC DE TORAX

- Estructuras óseas con leve espon dilosis; múltiples imágenes hipodensas de apariencia líticas que comprometen los cuerpos 

vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.                       

ANALISIS:

PACIENTE DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN MANEJO, HOSPITALIZADO EN CONTEXTO DE 

DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, NIEGA TRAUMAS. 

EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA 

PALPACION E INSPIRACION PROFUN DA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, SE HACE 

REPORTE DE ESTUDIO IMAGENOLOGICO EVIDENCIANDO IMAGENES HIPODENSAS DE APARIENCIAS LITICAS QUE 

COMPROMETEN MANUBRIO ESTERNAL Y CUERPOS VERTEBRALES, POR LO QUE SE CONSIDERA PRUDENTE SOLICITAR 

PERFIL DE LISIS TUMORAL, VALORACION POR EL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA PARA INICAR BUSQUEDA DE 

PRIMARIO, SE INSTAURA ANALGESIA, SE EXPLICA CONDUCTA A PACIENTE QUIEN REFEIRE ENTENDER Y ACEPTAR. 

PLAN 

- HOSPITALIZACION 

- DIETA NORMAL

- TAPON HEPAR INIZADO

- DICLOFENAC 75 MG IV CADA 12 HORAS 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- SS LABS + ECO DE TIROIDES +  VAL POR MED IN    

- CSV -AC 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Interconsulta **INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN MEDICINA 

INTERNA

PACIENTE CON DOLOR EN REGION COSTAL, CON TAC 

DE TORAX CON IMAGENES LITICAS EN CUERPOS 

VERTEBRALES, Y MANUBRIO ESTERNAL. SE SOLICITA 

VALORACION PARA DESCARTAR PRIMARIO

MEDICINA 

INTERNA

Conductas  -  Ord. de Servicio

IMAGENESTipo de Orden

URGENTEPrioridad:2111042758No. Orden

 1 879420 Cantidad:Prestación:

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABD OMEN TOTAL)Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

URGENTEPrioridad:2111042759No. Orden



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 9 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

 1 881141 Cantidad:Prestación:

ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MASDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

LABORATORIOTipo de Orden

URGENTEPrioridad:2111150551No. Orden

 1 902210 Cantidad:Prestación:

HEMOGRAMA IV [HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO, RECUENTO DE ERITROCITOS, INDICES ERITROCITARIOS, 

LEUCOGRAMA, RECUENTO DE PLAQUETAS, INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E 

HISTOGRAMA] METODO AUTOMATICO+

Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 903809B Cantidad:Prestación:

**BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTADescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 903825 Cantidad:Prestación:

CREATININA EN SUERO, ORINA U OTROSDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 903854 Cantidad:Prestación:

MAGNESIO+Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 903856 Cantidad:Prestación:

NITROGENO UREICO [BUN] *+Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 903859 Cantidad:Prestación:

POTASIO +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 903864 Cantidad:Prestación:

SODIO+Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 903866 Cantidad:Prestación:

TRANSAMINASA GLUTAMICOPIRUVICA O ALANINO AMINO TRANSFE-RASA [TGP-ALT] *+Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 903867 Cantidad:Prestación:

TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA O ASPARTATO AMINO TRANSFERASA [TGO-AST] +Descripción:
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FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

URGENTEPrioridad:2111150569No. Orden

 1 902206 Cantidad:Prestación:

EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA, ESTUDIO DE MORFOLOGIA +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 903801B Cantidad:Prestación:

**ACIDO URICO EN SUERO U OTROS FLUIDOSDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 903803 Cantidad:Prestación:

ALBUMINADescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 903810 Cantidad:Prestación:

CALCIO POR COLORIMETRIA *+Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 903828 Cantidad:Prestación:

DESHIDROGENASA LACTICA [LDH]Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 904902 Cantidad:Prestación:

HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES [TSH]Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 904921 Cantidad:Prestación:

TIROXINA LIBRE [T4L] +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 904922 Cantidad:Prestación:

TIROXINA TOTAL [T4] +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 906610 Cantidad:Prestación:

ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA [PSA] +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

CONDUCTAS ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  AMBULATORIA



10 Febrero 2022
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IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 11 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

Presentación Cantidad AutorizaciónDescripción Dosis

L-TIROXINA SODICA 75 MCG
TABLETAS/1-TABLETA 1 TBTA CADA 24 HORAS 10 NO.REQ. AUT.

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0  2  12 AMPOLLA1DICLOFENACO SODICO 75 MG/ 3 ML 

INYECTABLE

--

Observaciones

 0  3  8 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS

--

Observaciones

Conductas  -  Ordenes de Enfermeria

Número Solicitud Número Descripción

 1 HOSPITALIZACION2111010607

 2 DIETA NORMAL2111010607

 3 TAPON HEPARINIZADO2111010607

 4 DICLOFENAC 75 MG IV CADA 12 HORAS2111010607

 5 ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS2111010607

 6 LEVOTIROXINA 75 MCG VO CADA 24 HORAS2111010607

 7 CSV - AC2111010607

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALSERGIO ALEJANDRO 

CASTELLANOS SANCHEZ

1067952861CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 2   -    CAMA Nro. EXT  01   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/11/30  02:01:48p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

SE ABRE FOLIO PARA REPETIR ESTUDIO.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

SE ABRE FOLIO PARA REPETIR ESTUDIO.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio
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HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

IMAGENESTipo de Orden

URGENTEPrioridad:2111043795No. Orden

 1 879420B Cantidad:Prestación:

**TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

Conductas - Movimientos del Paciente

TRASLADOTipo Movimiento : Numero de Orden 2111003188

Motivo : 

Servicio Destino : 

Servicio  : 

Especialidad : 

TRASLADO INTERNO

URGENCIAS ADULTOS

MEDICINA GENERAL

MEDICINA GENERAL

TRASLADOTipo Movimiento : Numero de Orden 2112000083

Motivo : 

Servicio Destino : 

Servicio  : 

Especialidad : 

TRASLADO INTERNO

URGENCIAS ADULTOS

MEDICINA GENERAL

MEDICINA GENERAL

TRASLADOTipo Movimiento : Numero de Orden 2112000101

Motivo : 

Servicio Destino : 

Servicio  : 

Especialidad : 

TRASLADO INTERNO

URGENCIAS ADULTOS

MEDICINA GENERAL

MEDICINA GENERAL

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALSERGIO ALEJANDRO 

CASTELLANOS SANCHEZ

1067952861CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 3   -    CAMA Nro. EXT  01   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/11/30  02:33:34p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

SE ABRE FOLIO PARA PEDIR MAS ESTUDIOS DE IMAGEN

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

IMAGENESTipo de Orden

URGENTEPrioridad:2111043879No. Orden
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IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

 1 879161B Cantidad:Prestación:

**TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 879301B Cantidad:Prestación:

**TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX Incluye: PUNTAJE DE CALCIO CORONARIODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

LABORATORIOTipo de Orden

URGENTEPrioridad:2111154503No. Orden

 1 903825 Cantidad:Prestación:

CREATININA EN SUERO, ORINA U OTROSDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 903856 Cantidad:Prestación:

NITROGENO UREICO [BUN] *+Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALSERGIO ALEJANDRO 

CASTELLANOS SANCHEZ

1067952861CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 4   -    CAMA Nro. EXT  01   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/11/30  02:53:23p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL 

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS INSTITUCIONALES 

EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO

CC 1424542

SERVICIO:MEDICINA GENERAL              
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FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

PACI ENTE DE 59 AÑOS, CON DIAGNÒSTICO DE:           

LESIONES LITICAS EN CUERPOS VERTEBRALES Y MANUBRIO ESTERNAL

PRIMARIO A DESCARTAR   

ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR

HIPOTIROIDISMO                           

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE A DECUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, 

SIGNOS VITALES  DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPI LAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, CONJUNTIVAS 

NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA 

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION COSTAL 

IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARE S, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN USO 

DE MUSCULATURA ACCESORIA 

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL,`PUÑO PERCUSIÒN BILATERAL 

NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTROFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERT A, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA 

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS

- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL 

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEO FITOS MARGINALES 

- DISMINUCIÒN DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL

-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NORMAL 

TAC DE TORAX

- Estructuras óseas con leve espon dilosis; múltiples imágenes hipodensas de apariencia líticas que comprometen los cuerpos 

vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.                       

ANALISIS:

PACIENTE DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN MANEJO, HOSPITALIZADO EN CONTEXTO DE 

DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, NIEGA TRAUMAS. 

EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA 

PALPACION E INSPIRACION PROFUN DA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, SE HACE 

REPORTE DE ESTUDIO IMAGENOLOGICO EVIDENCIANDO IMAGENES HIPODENSAS DE APARIENCIAS LITICAS QUE 

COMPROMETEN MANUBRIO ESTERNAL Y CUERPOS VERTEBRALES, POR LO QUE SE CONSIDERA PRUDENTE SOLICITAR 

PERFIL DE LISIS TUMORAL, VALORACION POR EL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA PARA INICAR BUSQUEDA DE 

PRIMARIO, SE INSTAURA ANALGESIA, SE EXPLICA CONDUCTA A PACIENTE QUIEN REFEIRE ENTENDER Y ACEPTAR. 

PLAN 

- HOSPITALIZACION 

- DIETA NORMAL

- TAPON HEPAR INIZADO

- DIPIRONA 1MG IV CADA 8H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- TAC PENDIENTES CONTRASTADOS ABDOMEN PELVIS TORAX Y CUELLO

- CSV -AC 
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HISTORIA CLÍNICA
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DIRECCIÓN DE SANIDAD
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

OBJETIVO

EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL 

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS 

INSTITUCIONALES EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO

CC 1424542

SERVICIO:MEDICINA GENERAL              

PACI ENTE DE 59 AÑOS, CON DIAGNÒSTICO DE:           

LESIONES LITICAS EN CUERPOS VERTEBRALES Y MANUBRIO ESTERNAL

PRIMARIO A DESCARTAR   

ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR

HIPOTIROIDISMO                           

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE A DECUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS 

POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD 

RESPIRATORIA, SIGNOS VITALES  DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPI LAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, 

CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA 

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION 

COSTAL IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARE S, MURMULLO VESICULAR 

CONSERVADO, SIN USO DE MUSCULATURA ACCESORIA 

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL,`PUÑO PERCUSIÒN 

BILATERAL NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTROFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERT A, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA 

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS

- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL 

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEO FITOS MARGINALES 

- DISMINUCIÒN DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL

-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NORMAL 

TAC DE TORAX

- Estructuras óseas con leve espon dilosis; múltiples imágenes hipodensas de apariencia líticas que comprometen los 

cuerpos vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.                       

ANALISIS:

PACIENTE DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN MANEJO, HOSPITALIZADO EN CONTEXTO 

DE DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, NIEGA TRAUMAS. 

EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLOR A 

LA PALPACION E INSPIRACION PROFUN DA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, SE 

HACE REPORTE DE ESTUDIO IMAGENOLOGICO EVIDENCIANDO IMAGENES HIPODENSAS DE APARIENCIAS 

LITICAS QUE COMPROMETEN MANUBRIO ESTERNAL Y CUERPOS VERTEBRALES, POR LO QUE SE CONSIDERA 
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

PRUDENTE SOLICITAR PERFIL DE LISIS TUMORAL, VALORACION POR EL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA 

PARA INICAR BUSQUEDA DE PRIMARIO, SE INSTAURA ANALGESIA, SE EXPLICA CONDUCTA A PACIENTE QUIEN 

REFEIRE ENTENDER Y ACEPTAR. 

PLAN 

- HOSPITALIZACION 

- DIETA NORMAL

- TAPON HEPAR INIZADO

- DIPIRONA 1MG IV CADA 8H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- TAC PENDIENTES CONTRASTADOS ABDOMEN PELVIS TORAX Y CUELLO

- CSV -AC 

ANALISIS

EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL 

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS INSTITUCIONALES 

EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO

CC 1424542

SERVICIO:MEDICINA GENERAL              

PACI ENTE DE 59 AÑOS, CON DIAGNÒSTICO DE:           

LESIONES LITICAS EN CUERPOS VERTEBRALES Y MANUBRIO ESTERNAL

PRIMARIO A DESCARTAR   

ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR

HIPOTIROIDISMO                           

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE A DECUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, 

SIGNOS VITALES  DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPI LAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, CONJUNTIVAS 

NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA 

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION COSTAL 

IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARE S, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN USO 

DE MUSCULATURA ACCESORIA 

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL,`PUÑO PERCUSIÒN BILATERAL 

NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTROFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERT A, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA 

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS

- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL 

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEO FITOS MARGINALES 

- DISMINUCIÒN DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL

-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NORMAL 
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

TAC DE TORAX

- Estructuras óseas con leve espon dilosis; múltiples imágenes hipodensas de apariencia líticas que comprometen los cuerpos 

vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.                       

ANALISIS:

PACIENTE DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN MANEJO, HOSPITALIZADO EN CONTEXTO DE 

DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, NIEGA TRAUMAS. 

EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA 

PALPACION E INSPIRACION PROFUN DA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, SE HACE 

REPORTE DE ESTUDIO IMAGENOLOGICO EVIDENCIANDO IMAGENES HIPODENSAS DE APARIENCIAS LITICAS QUE 

COMPROMETEN MANUBRIO ESTERNAL Y CUERPOS VERTEBRALES, POR LO QUE SE CONSIDERA PRUDENTE SOLICITAR 

PERFIL DE LISIS TUMORAL, VALORACION POR EL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA PARA INICAR BUSQUEDA DE 

PRIMARIO, SE INSTAURA ANALGESIA, SE EXPLICA CONDUCTA A PACIENTE QUIEN REFEIRE ENTENDER Y ACEPTAR. 

PLAN 

- HOSPITALIZACION 

- DIETA NORMAL

- TAPON HEPAR INIZADO

- DIPIRONA 1MG IV CADA 8H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- TAC PENDIENTES CONTRASTADOS ABDOMEN PELVIS TORAX Y CUELLO

- CSV -AC 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 1  6 ML3SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA 

FRASCO 500 ML DE 500 MILILITRO BOLSA 

PARENTERAL

--

Observaciones

 0 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 3  8 G1DIPIRONA (METAMISOL SODICO) 1GR/2ML 

SOLUCION PARENTERAL

--

Observaciones

Conductas  -  Ordenes de Enfermeria

Número Solicitud Número Descripción

 1 OBSERVACION URGENCIAS2111010837

 2 DIPIRONA 1MG IV CADA 8 HORAS2111010837

 3 NO RESTRICCION VIA ORAL2111010837

 4 SSN SALINA 50 CC RAZON HORA2111010837

 5 LEVOTIROXINA 75 MCG VO CADA 24H2111010837

 6 PENDINTE ESTUDIOS DE IMAGEN PARA REVALORAR POR MEDICINA INTERNA2111010837

 7 CSV AV2111010837
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNASERGIO ANDRES PINTO 

HERNANDEZ

91161006CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 5   -    CAMA Nro. EXT  01   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/11/30  03:20:08p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

SE ABRE FOLIO PARA REVISAR HISTORIA CLINICA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

SE ABRE FOLIO PARA REVISAR HISTORIA CLINICA

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

SE ABRE FOLIO PARA REVISAR HISTORIA CLINICA 

OBJETIVO

SE ABRE FOLIO PARA REVISAR HISTORIA CLINICA 

ANALISIS

SE ABRE FOLIO PARA REVISAR HISTORIA CLINICA 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

CONTINUAEstado Interconsulta

RESPUESTA INTERCONSULTA 

SE ABRE FOLIO PARA REVISAR HISTORIA CLINICA 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

EVOLUCIÓN 6   -    CAMA Nro. EXT  01   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/11/30  03:21:31p.m.



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 19 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNASERGIO ANDRES PINTO 

HERNANDEZ

91161006CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

REPUESTA A INTERCONSULTA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

RESPUESTA A INTERCONSULTA

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

********RESPUESTA A INTERCONSULTA MEDICINA INTERNA*********

JORGE BUITRAGO MAHECHA

14242542

58 AÑOS  

KRA 69 A 57 101 SUR 

3123799945

ACOMPAÑANTE DORYS HELENA GARCIA CASTAÑEDA (ESPOSA)

MC: ME DUELE LA ESPALDA 

 

EA: REFIERE CUADRO DE 12 HORAS DE EVOLUCIÒN CONSISTENTE EN DOLOR DE ESPALDA CON RESTRICCIÒN DE 

MOVILIDAD EN BRAZOS, LIMITACIÒN DE MOVILIDAD, 10/10, DOLOR AL RESPIRAR , REFIERE VERTIGO, NIEGA OTRA 

SINTOMATOLOGIA ASOCIADA., NIEGA FIEBRE, REFI ERE NO PODER ACOSTARSE. 

 

ANTECEDENTES:

PATOLÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DE SCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID COMPLETA SI (PFIZER)  

 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 101 LATIDOS/MIN;  FR: 16 VENTILACIONES/MIN;  TA: 118/79 MMHG;  SAT: 93 % AMBIENTE 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

CONJUNTIVAS ANICTERICAS , CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGAD OS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, 

LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 

PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT 

MOTOR NI SENSITIVO AP ARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

T4 PENDIENTE 

30/11/2021

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEM ATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMIN A 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y E L LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ES TUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINA LES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

 

ANALISIS

ANALISIS:
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IDENTIFICACION
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PACIENTE DE 54 AÑOS QUIOEN INGRESA POR CUADRO CLINICO DE LUMBALGIA EN HORAS DE LA NOCHE ASOCIADO A 

DEBILIDAD DIFICULTAD A RESPIRAR DOLOR EN REJA COSTAL, MOTIVO POR EL CUAL SE PIDIERON PARACLINICOS DE 

CONTROL QUE REPORTABAN CUADRO HEMATICO SIN P RESENCIA DE ANEMIA, SIN LEUCOCITOSIS SIN NEUTROFILIA O 

NEUTROPENIA, PERFIL TIROIDEO SIN ALTERACIONES, PERFIL RENAL SIN ALTERACIONES, PERFIL HEPATICO SIN 

ALTERACION, ANTIGENO PROSTATICO NEGATIVO, ELECTROLITOS SIN ALTERACION, SE SOLICITO RADIOGRAFIA DE 

COLU MNA LUMBOSACRA, CON DISMINUCION DE ESPACIOS INBTERVERTEBRALES L3-S1, RADIOGRAFIA DE REJA 

COSTAL QUE MUESTRA CALCIFICACION EN ARCOS COSTALES, TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX, CON IMAGENES 

DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALE S, ADEMAS DE NODULO 

TIROIDEO VALORADO POR ECOGRAFIA QUE MUESTRA ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE 

BOCIO.ADEMAS AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDOADEMAS DE PEQUEÑO 

QUISTE TIROIDEO, SE SOLICITA ELECTROFORESIS DE P ROTEINAS EN SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE Y 

EXAMENES DE EXTENSION PARA VALORACION COMPLEMENTARIA, SE HACE CONCILIACION MEDICAMENTOSA, 

TERAPIA RESPIRATORIA, VIGILANCIA HEMODINAMICA Y MANEJO INTEGRAL SE INICIA OXIGENO SE EXPLICA A 

PACIENTE QUIEN REFIERER ENT ENDER Y ACEPTAR. 

DIAGNOSTICOS:

1. LUMBALGIA A ESTUDIO

 - LESIONES LITICAS EN REGION ESTERNAL 

    - DESCARTAR MIELOMA MULTIPLE 

 - RADICULOPATIA 

2.HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA 

3. MASA DE TIROIDES A ESTUDIO 

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR M EDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- DICLOFENAC 75 MG IV CADA 12 HORAS ******SUSPENDER******

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

-LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDIC AMENTOSA*****

-DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

-SE SOLICITA ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE TAC DE TORAX, CUELLO, ABDOMEN CONTRASTADO.

- AZOADOS ELECTROLITOS Y GASES ARTERIALES PARA EL DIA DE MAÑANA 

- CSV - AC 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Interconsulta **INTERCONSULTA POR TERAPIA RESPIRATORIA SE SOLICITA VALORACION E INCENTIVO RESPIRATORIOTERAPIA 

RESPIRATO

RIA

Conductas  -  Ord. de Servicio

LABORATORIOTipo de Orden

NORMALPrioridad:2111154976No. Orden

 1 903603B Cantidad:Prestación:
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

**CALCIO AUTOMATIZADODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA

Prioridad: NORMAL

 1 903813 Cantidad:Prestación:

CLORO [CLORURO]Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA

Prioridad: NORMAL

 1 903825 Cantidad:Prestación:

CREATININA EN SUERO, ORINA U OTROSDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA

Prioridad: NORMAL

 1 903854 Cantidad:Prestación:

MAGNESIO+Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA

Prioridad: NORMAL

 1 903856 Cantidad:Prestación:

NITROGENO UREICO [BUN] *+Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA

Prioridad: NORMAL

 1 903859 Cantidad:Prestación:

POTASIO +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA

Prioridad: NORMAL

 1 903864 Cantidad:Prestación:

SODIO+Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA

Prioridad: NORMAL

NORMALPrioridad:2111154981No. Orden

 1 903839B Cantidad:Prestación:

**GASES ARTERIALES (EN REPOSO O EN EJERCICIO)Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA

Prioridad: NORMAL

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALDANIEL HUMBERTO 

MENDOZA CASTILLO

1032469829CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 7   -    CAMA Nro. EXT  01   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/11/30  03:44:51p.m.
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
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ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

ANALISIS

SE CORRIGEN ORDEN DE TAD DE ABDOMINAL 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

IMAGENESTipo de Orden

URGENTEPrioridad:2111044100No. Orden

 1 879420B Cantidad:Prestación:

**TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALANGIE CAROLINA ACUÑA 

HERNANDEZ

1013659158CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 8   -    CAMA Nro. EXT  01   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/11/30  09:10:50p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS INSTITUCIONALES 

EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO

CC 1424542

SERVICIO:MEDICINA GENERAL              

PACIENTE MASCULINO  DE 59 AÑOS, CON DIAGNÒSTICO DE:   

1. LUMBALGIA A ESTUDIO



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 24 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

 - LESIONES LITICAS EN REGION ESTERNAL 

    - DESCARTAR MIELOMA MULTIPLE 

 - RADICULOPATIA 

2.HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA 

3. MASA DE TIROIDES A ESTUDIO 

                            

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE ADE CUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, 

SIGNOS VITALES  DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

SIGNOS VITALES: FC: 87, FR: 1 8, T/A: 127/89, SAO2: 92% 

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPILAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, CONJUNTIVAS 

NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA 

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION COST AL 

IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARES, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN USO 

DE MUSCULATURA ACCESORIA 

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL,`PUÑO PERCUSIÒN BILATERAL 

NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTR OFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA 

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS

- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL 

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES 

- DISMINUCIÒN DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL

-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NO RMAL 

TAC DE TORAX

- Estructuras óseas con leve espondilosis; múltiples imágenes hipodensas de apariencia líticas que comprometen los cuerpos 

vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria. 

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS DE EDAD CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA, HOSPITALIZADO 

EN CONTEXTO DE  DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, 

HIDRATADO, SIN DIFICULT AD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA EN REJA 

COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, DADO HALLAZGOS DE TAC DE TORAX DE IMAGENES DE 

APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPO VERTEBRALES, CON REPORTE DE ECOG RAFIA 

CON ISTMO Y LOBULO DERECHO DE ORIGEN DE BOCIO CON MICROCALCIFICACIONES Y LOBULO IZUQIERDO COON 

PEQUEÑO QUISTE TIROIDEO SE SOLICITO VALORACION POR MEDICINA INTERNA QUIENES CONSIDERARON 

REALIZACION DE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS Y ESTUDIOS DE EXTENSIO N EN SOSPECHA DE MIELOMA 

MULTIPLE, PARA VALORACION COMPLEMENTARIA, POR AHORA SE INICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO MEDICO 

INSTURADO SE EXPLICA A PCIENTE CONDUCTA MEDICA A SEGUIR QUEIN REFIER ENTENDE RY ACEPTAR 

PLAN 

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA I NTERNA 

- DIETA NORMAL



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 25 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

-LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

-DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

-P ENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE TAC DE TORAX, CUELLO, ABDOMEN CONTRASTADO.

- AZOADOS ELECTROLITOS Y GASES ARTERIALES PARA EL DIA DE MAÑANA 

- CSV -AC 

OBJETIVO

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS 

INSTITUCIONALES EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO

CC 1424542

SERVICIO:MEDICINA GENERAL              

PACIENTE MASCULINO  DE 59 AÑOS, CON DIAGNÒSTICO DE:   

1. LUMBALGIA A ESTUDIO

 - LESIONES LITICAS EN REGION ESTERNAL 

    - DESCARTAR MIELOMA MULTIPLE 

 - RADICULOPATIA 

2.HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA 

3. MASA DE TIROIDES A ESTUDIO 

                            

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE ADE CUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS 

POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD 

RESPIRATORIA, SIGNOS VITALES  DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

SIGNOS VITALES: FC: 87, FR: 1 8, T/A: 127/89, SAO2: 92% 

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPILAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, 

CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA 

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION 

COST AL IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARES, MURMULLO VESICULAR 

CONSERVADO, SIN USO DE MUSCULATURA ACCESORIA 

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL,`PUÑO PERCUSIÒN 

BILATERAL NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTR OFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA 

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS

- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL 

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES 

- DISMINUCIÒN DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL

-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NO RMAL 
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FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 26 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

TAC DE TORAX

- Estructuras óseas con leve espondilosis; múltiples imágenes hipodensas de apariencia líticas que comprometen los 

cuerpos vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria. 

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS DE EDAD CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA, 

HOSPITALIZADO EN CONTEXTO DE  DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, EN EL MOMENTO PACIENTE 

ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULT AD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA PALPACION E 

INSPIRACION PROFUNDA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, DADO HALLAZGOS 

DE TAC DE TORAX DE IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPO 

VERTEBRALES, CON REPORTE DE ECOG RAFIA CON ISTMO Y LOBULO DERECHO DE ORIGEN DE BOCIO CON 

MICROCALCIFICACIONES Y LOBULO IZUQIERDO COON PEQUEÑO QUISTE TIROIDEO SE SOLICITO VALORACION 

POR MEDICINA INTERNA QUIENES CONSIDERARON REALIZACION DE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS Y 

ESTUDIOS DE EXTENSIO N EN SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE, PARA VALORACION COMPLEMENTARIA, 

POR AHORA SE INICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO MEDICO INSTURADO SE EXPLICA A PCIENTE 

CONDUCTA MEDICA A SEGUIR QUEIN REFIER ENTENDE RY ACEPTAR 

PLAN 

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA I NTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

-LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

-DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

-P ENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE TAC DE TORAX, CUELLO, ABDOMEN CONTRASTADO.

- AZOADOS ELECTROLITOS Y GASES ARTERIALES PARA EL DIA DE MAÑANA 

- CSV -AC 

ANALISIS

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS INSTITUCIONALES 

EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO

CC 1424542

SERVICIO:MEDICINA GENERAL              

PACIENTE MASCULINO  DE 59 AÑOS, CON DIAGNÒSTICO AL IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS 

PULMONARES, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN USO DE MUSCULATURA ACCESORIA 

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL,`PUÑO PERCUSIÒN BILATERAL 

NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTR DE:   

1. LUMBALGIA A ESTUDIO

 - LESIONES LITICAS EN REGION ESTERNAL 

    - DESCARTAR MIELOMA MULTIPLE 

 - RADICULOPATIA 

2.HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA 

3. MASA DE TIROIDES A ESTUDIO 

                            

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE ADE CUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS POSITIVA



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 27 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, 

SIGNOS VITALES  DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

SIGNOS VITALES: FC: 87, FR: 1 8, T/A: 127/89, SAO2: 92% 

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPILAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, CONJUNTIVAS 

NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA 

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION COST 

OFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA 

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS

- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL 

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES 

- DISMINUCIÒN DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL

-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NO RMAL 

TAC DE TORAX

- Estructuras óseas con leve espondilosis; múltiples imágenes hipodensas de apariencia líticas que comprometen los cuerpos 

vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria. 

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS DE EDAD CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA, HOSPITALIZADO 

EN CONTEXTO DE  DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, 

HIDRATADO, SIN DIFICULT AD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA EN REJA 

COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, DADO HALLAZGOS DE TAC DE TORAX DE IMAGENES DE 

APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPO VERTEBRALES, CON REPORTE DE ECOG RAFIA 

CON ISTMO Y LOBULO DERECHO DE ORIGEN DE BOCIO CON MICROCALCIFICACIONES Y LOBULO IZUQIERDO COON 

PEQUEÑO QUISTE TIROIDEO SE SOLICITO VALORACION POR MEDICINA INTERNA QUIENES CONSIDERARON 

REALIZACION DE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS Y ESTUDIOS DE EXTENSIO N EN SOSPECHA DE MIELOMA 

MULTIPLE, PARA VALORACION COMPLEMENTARIA, POR AHORA SE INICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO MEDICO 

INSTURADO SE EXPLICA A PCIENTE CONDUCTA MEDICA A SEGUIR QUEIN REFIER ENTENDE RY ACEPTAR 

PLAN 

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA I NTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

-LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

-DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

-P ENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE TAC DE TORAX, CUELLO, ABDOMEN CONTRASTADO.

- AZOADOS ELECTROLITOS Y GASES ARTERIALES PARA EL DIA DE MAÑANA 

- CSV -AC 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -



10 Febrero 2022
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAHELIO JOSE MANTILLA 

DURAN

91532697CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 9   -    CAMA Nro. EXT 04   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/01  08:20:34a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

-

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA.

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD CON DIAGNÓSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICU LOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

ANTECEDENTES:

PATOLÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID COMPLETA SI (PFIZER)  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 85 LATIDOS/MIN;  FR: 16 VENTILACIONES/MIN;  TA: 110/70 MMHG;  SAT: 93 % AMBIENTE 
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

CA BEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANS IBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PA LPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO 

CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES 

INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- AN TIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea comp lementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria , considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secunda rio.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANU BRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 1 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA 

ÓSEA EN ESTUDIO, CON SOSPECHA DE CA DE TIROIDES Y MIELOMA MÚLTIPLE, EN EL MOM ENTO RECIBO REPORTES 

DE ESTUDIOS DE TOMOGRAFÍAS SOLICITADAS QUE SOLO MUESTRAN COMPROMISO TIROIDEO Y ÒSEO, AUMENTO DE 

LA PRÓSTATA PERO CON PSA NEGATIVO, CONSIDERO VALORACIÓN POR UROLOGÍA PARA DESCARTAR NECESIDAD DE 

BIOPSIA PROSTÁTICA Y SOLICITO GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE DE HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA Y BIOPSIA DE 

TIROIDES. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTAN.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CAD A 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- CSV -AC 

- SOLICITO GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA HUESOS LARGOS, E NDOSCOPIA, BIOPSIA DE NÓDULOS DE TIROIDES.

- INTERCONSULTA UROLOGÍA (DESCARTAR CA DE PRÓSTATA). 

OBJETIVO

EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA.

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD CON DIAGNÓSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICU LOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

ANTECEDENTES:

PATOLÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID COMPLETA SI (PFIZER)  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 85 LATIDOS/MIN;  FR: 16 VENTILACIONES/MIN;  TA: 110/70 MMHG;  SAT: 93 % AMBIENTE 

CA BEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANS IBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS
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A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PA LPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, 

LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 

PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT 

MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- AN TIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea comp lementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria , considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secunda rio.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANU BRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS 

COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON 

ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE A 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 
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- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- CSV -AC LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 1 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD 

METASTÁSICA ÓSEA EN ESTUDIO, CON SOSPECHA DE CA DE TIROIDES Y MIELOMA MÚLTIPLE, EN EL MOM 

ENTO RECIBO REPORTES DE ESTUDIOS DE TOMOGRAFÍAS SOLICITADAS QUE SOLO MUESTRAN 

COMPROMISO TIROIDEO Y ÒSEO, AUMENTO DE LA PRÓSTATA PERO CON PSA NEGATIVO, CONSIDERO 

VALORACIÓN POR UROLOGÍA PARA DESCARTAR NECESIDAD DE BIOPSIA PROSTÁTICA Y SOLICITO 

GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE DE HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA Y BIOPSIA DE TIROIDES. EXPLICO AL PACIENTE 

CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTAN.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CAD 

- SOLICITO GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA HUESOS LARGOS, E NDOSCOPIA, BIOPSIA DE NÓDULOS DE 

TIROIDES.

- INTERCONSULTA UROLOGÍA (DESCARTAR CA DE PRÓSTATA). 

ANALISIS

EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA.

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD CON DIAGNÓSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICU LOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

ANTECEDENTES:

PATOLÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID COMPLETA SI (PFIZER)  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 85 LATIDOS/MIN;  FR: 16 VENTILACIONES/MIN;  TA: 110/70 MMHG;  SAT: 93 % AMBIENTE 

CA BEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANS IBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PA LPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.
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EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO 

CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES 

INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- AN TIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea comp lementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria , considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secunda rio.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANU ENTO RECIBO REPORTES DE ESTUDIOS DE TOMOGRAFÍAS SOLICITADAS QUE SOLO 

MUESTRAN COMPROMISO TIROIDEO Y ÒSEO, AUMENTO DE LA PRÓSTATA PERO CON PSA NEGATIVO, CONSIDERO 

VALORACIÓN POR UROLOGÍA PARA DESCARTAR NECESIDAD DE BIOPSIA PROSTÁTICA Y SOLICITO GAMAGRAFÍA BRIO 

ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA 

ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 1 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA 
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ÓSEA EN ESTUDIO, CON SOSPECHA DE CA DE TIROIDES Y MIELOMA MÚLTIPLE, EN EL MOM ÓSEA, SERIE DE HUESOS 

LARGOS, ENDOSCOPIA Y BIOPSIA DE TIROIDES. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTAN.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CAD A 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- CSV -AC 

- SOLICITO GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA HUESOS LARGOS, E NDOSCOPIA, BIOPSIA DE NÓDULOS DE TIROIDES.

- INTERCONSULTA UROLOGÍA (DESCARTAR CA DE PRÓSTATA). 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Interconsulta **INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA DESCARTAR CA DE PRÒSTATA.UROLOGIA

Conductas  -  Ord. de Servicio

PROCED. DIAGNOSTICOSTipo de Orden

NORMALPrioridad:2112000193No. Orden

 1 451600 Cantidad:Prestación:

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA [EGD] CON BIOPSIA CERRADA SODDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ENFERMEDAD METASTÀSICA ÒSEA A ESTUDIO.

Prioridad: NORMAL

IMAGENESTipo de Orden

NORMALPrioridad:2112000384No. Orden

 1 873002B Cantidad:Prestación:

**RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA (ESQUELETO AXIAL Y APENDICULAR)Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: MIELOMA MÙLTIPLE A DESCARTAR.

Prioridad: NORMAL

NORMALPrioridad:2112000386No. Orden

 1 920902B Cantidad:Prestación:

**GAMAGRAFIA OSEA DE TRES FASESDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ENFERMEDAD METASTÀSICA ÒSEA A ESTUDIO.

Prioridad: NORMAL

CIRUGIATipo de Orden

NORMALPrioridad:2112000036No. Orden
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 2 061100 Cantidad:Prestación:

BIOPSIA POR ASPIRACION [PERCUTANEA] DE TIROIDES (TRU CUT) SOD +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: BIOPSIA DE AMBOS NÒDULOS TIROIDESO DERECHO E IZQUIERDO.

BILATERAL Lado:Via: AMBOS

Prioridad: NORMAL

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALADRIANA MARCELA 

NAVARRO MARTELO

1052074397CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 10   -    CAMA Nro. EXT 04   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/01  11:26:07a.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

OBSERVACION 1 SILLA 3

SERVICIO TRATANTE  MEDICINA INTERNA.

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD CON DIAGNÓSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOP ATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS. 

OBJETIVO

PACIENTE VALORADO POR ESPECIALIDAD TRATANTE SE REALIZAN ORDENES DE ENFERMERIA 

ANALISIS

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TABLETA CADA 8 HORAS

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

-  PENDIENTE  GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA

- PENDIENTE REPORTE DE  BIOPSIA DE NÓDULOS DE TIROIDES.

- SS IC  DE ANESTESIOLOGIA PARA REALIZACION DE ENDOSCOPIA 

- INTERCONSULTA UROLOGÍA 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 36 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

-CSV-AC 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Interconsulta **INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN 

ANESTESIOLOGIA

PARA REALZIACION DE ENDOSCOPIA BAJO SEDACIONANESTESIO

LOGIA

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ORAL 1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones

 1  5  1 ML100SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA 

FRASCO 500 ML DE 500 MILILITRO BOLSA 

PARENTERAL

--

Observaciones

 1 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 0  1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

--

Observaciones

 1 ORAL 3  8 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS

--

Observaciones

Conductas  -  Ordenes de Enfermeria

Número Solicitud Número Descripción

 1 - HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA2112000166

 2 - DIETA NORMAL2112000166

 3 - SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H2112000166

 4 - ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TABLETA CADA 8 HORAS2112000166

 5 - LEVOTIROXINA 75 MCG DIA2112000166

 6 - DALTEPARINA 5000 AL DIA2112000166

 7 - OMEPRAZOL 20 MG DIA2112000166

 8 - PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA2112000166

 9 -  PENDIENTE  GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA2112000166

 10 - PENDIENTE REPORTE DE  BIOPSIA DE NÓDULOS DE TIROIDES.2112000166

 11 - SS IC  DE ANESTESIOLOGIA PARA REALIZACION DE ENDOSCOPIA2112000166

 12 - INTERCONSULTA UROLOGÍA2112000166

 13 -CSV-AC2112000166
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

UROLOGIAUROLOGIAGONZALO ALBERTO 

SUAREZ PABA

79591620CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 11   -    CAMA Nro. EXT 04   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/01  01:17:35p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

RESPUESTA IC UROLOGIA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

RESPÙESTA IC UROLOGIA

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS QUIEN CONUSLTA POR DOOR A NIVEL COSTAL IZQUIERDO INCAPACITANTE ,POR 

EL CUAL CONSULTA A URGENCIAS. NIEGA PERDIDA DE ORINA. NIEGA SINTOMAS URINARIOS BAJOS. EN DIFERENTES 

EDSTUDIOS IMAGENELOGICOS EVIDENCIA DE MULTIPLKES LESIONES LITICAS POR LO QUE SOLICITAN VALORACION 

POR SERVICIO DE UROLOGIA PARA DESCARTAR CANCER DE PROSTATA 

OBJETIVO

ALERTA, ORIENTADO, AFBERIL, HIDRATADO

ABDOMEN BLANDO, SIN GLOBO VESI CAL

PENE NORMAL, TESTES NORMALES

TR: PROSTATA 40G, ADENOMATOSA, RECESOS LIBRES       

*******PARACLINICOS**********

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- E XTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TS H 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASI O 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagraf ía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásic a secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplás ico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTER IORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS 

COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON 

ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANG ULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN E VIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES 

ANALISIS

PACIENTE CON CUADTROD ECRITO, AL EXAMEN FISICO TR NORMAL, PSA EN RANGO DE LA NORMALIDAD. EN 

MULTIPLES IMAGENES MULTIAXIALES REPORTE DE LESIONES LITICAS SOBRETODO EN ESQUELETO AXILAL. SIN 

EMBARGO EN EL CASO DE CA DE PROSTATA METASTASICO LAS LESIONES SON BL ASTICAS. SE CONSIDERA BAJA 

PROBABILIDAD DE CANCER DE PROSTATA METASTASICO. NO REQUIERE MANEJO POR UROLOGIA. SE CIERRA IC 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

CERRADAEstado Interconsulta

RESPUESTA INTERCONSULTA 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

EVOLUCIÓN 12   -    CAMA Nro. EXT 04   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/01  03:57:13p.m.
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALDANIEL MAURICIO GAMBOA 

SUAREZ

1143829167CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL 

OBSERVACION I CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA

CC: 1424542 - EDAD: 59 AÑOS 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMAMULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.                                  

SUBJETIVO: 

PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA ORAL DIRUEISS Y DEPSOCIONES 

ADECUADAS. 

EXAMEN FISICO: 

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 102/63 MMHG, FC: 77 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 94%; FIO2: 21%

CABEZAY CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS PALPABLES

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO, NO  DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO MEGALIAS

EXTREMIDADES:  EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDODE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO 

PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de apariencia lítica en columna dorsal, 

considerar realización de gammagrafía óseacomplementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplásica 

secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de apariencia lítica en columna 

cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO 

DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA 

BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES YMANUBRIO 
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14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO 

COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS, 

DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIADE 

LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES                                                    

ANALISIS: 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO 

ENSUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE 

TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIEN CONISDERA VALORACION POR UROLOGIA QUIENES NO 

CONSIDERAN PATOLOGIA UROLOGICA PENDIENTE DE GAMABRAFIA OSEA Y HOSPITALIZACION EN PISO,  AL EXAMWEN FISICO PACIENTE 

CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION DEL DOLOR  POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE 

ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y 

ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN 

PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS. 

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINAINTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA, BIOPSIA 

DE NÓDULOS DE TIROIDES.

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS   

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL 

OBSERVACION I CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA

CC: 1424542 - EDAD: 59 AÑOS 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMAMULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.                                  

SUBJETIVO: 

PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA ORAL DIRUEISS Y DEPSOCIONES 

ADECUADAS. 

EXAMEN FISICO: 

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 102/63 MMHG, FC: 77 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 94%; FIO2: 21%

CABEZAY CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS PALPABLES

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO, NO  DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO MEGALIAS

EXTREMIDADES:  EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDODE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO 

PLAQUETARIO 222.000
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- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de apariencia lítica en columna dorsal, 

considerar realización de gammagrafía óseacomplementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplásica 

secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de apariencia lítica en columna 

cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO 

DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA 

BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES YMANUBRIO 

ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO 

COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS, 

DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIADE 

LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES                                                    

ANALISIS: 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO 

ENSUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE 

TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIEN CONISDERA VALORACION POR UROLOGIA QUIENES NO 

CONSIDERAN PATOLOGIA UROLOGICA PENDIENTE DE GAMABRAFIA OSEA Y HOSPITALIZACION EN PISO,  AL EXAMWEN FISICO PACIENTE 

CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION DEL DOLOR  POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE 

ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y 

ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN 

PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS. 

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINAINTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA, BIOPSIA 

DE NÓDULOS DE TIROIDES.

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS   

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
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Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL 

OBSERVACION I CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA

CC: 1424542 - EDAD: 59 AÑOS 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.                                  

SUBJETIVO: 

PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENT E LA VIA ORAL 

DIRUEISS Y DEPSOCIONES ADECUADAS. 

EXAMEN FISICO: 

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD 

RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 102/63 MMHG, FC: 77 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 94%; FIO2: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS 

PALPABLES

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO, NO  DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRI TACION PERITONEAL, NO MASAS NO 

MEGALIAS

EXTREMIDADES:  EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

 - ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 S ODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.
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- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secund aria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

sec undario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRIT 

ASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

C OBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES                                                    

ANALISIS: 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR 

RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD 

METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN 

SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIEN CONISDERA VALORACION POR UROLOGIA QUIENES NO CONSIDERAN 

PATOLOGIA UROLOGI CA PENDIENTE DE GAMABRAFIA OSEA Y HOSPITALIZACION EN PISO,  AL EXAMWEN FISICO 

PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION DEL DOLOR  POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO 

ATENTOS SE A CONCEPTO DE ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES . SE EXPLICA A 

PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE 

PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE 

LA OMS. 

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAF ÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA HUESOS 

LARGOS, ENDOSCOPIA, BIOPSIA DE NÓDULOS DE TIROIDES.

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS   

 

OBJETIVO
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EVOLUCION

MEDICINA GENERAL 

OBSERVACION I CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA

CC: 1424542 - EDAD: 59 AÑOS 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.                                  

SUBJETIVO: 

PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENT E LA VIA 

ORAL DIRUEISS Y DEPSOCIONES ADECUADAS. 

EXAMEN FISICO: 

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD 

RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 102/63 MMHG, FC: 77 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 94%; FIO2: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS 

PALPABLES

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN 

SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO, NO  DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRI TACION PERITONEAL, NO MASAS NO 

MEGALIAS

EXTREMIDADES:  EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

 - ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 S ODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secund aria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

sec undario.
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30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRIT ASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD 

METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN 

SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIEN CONISDERA VALORACION POR UROLOGIA QUIENES NO 

CONSIDERAN PATOLOGIA UROLOGI MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS 

COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON 

ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE C OBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES                                                    

ANALISIS: 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR 

RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN CA PENDIENTE DE GAMABRAFIA OSEA Y HOSPITALIZACION EN PISO,  AL 

EXAMWEN FISICO PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION DEL DOLOR  POR LO CUAL SE 

AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR 

CONDUCTAS ADICIONALES . SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. 

SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS 

COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS. 

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAF ÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA 

HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA, BIOPSIA DE NÓDULOS DE TIROIDES.

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS   

 

ANALISIS

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL 

OBSERVACION I CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA

CC: 1424542 - EDAD: 59 AÑOS 
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PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.                                  

SUBJETIVO: 

PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENT E LA VIA ORAL 

DIRUEISS Y DEPSOCIONES ADECUADAS. 

EXAMEN FISICO: 

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD 

RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 102/63 MMHG, FC: 77 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 94%; FIO2: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS 

PALPABLES

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO, NO  DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRI TACION PERITONEAL, NO MASAS NO 

MEGALIAS

EXTREMIDADES:  EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

 - ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 S ODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secund aria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

sec undario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRIT 

ASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 
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- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

C OBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES                                                    

ANALISIS: 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR 

RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD 

METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN 

SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIEN CONISDERA VALORACION POR UROLOGIA QUIENES NO CONSIDERAN 

PATOLOGIA UROLOGI CA PENDIENTE DE GAMABRAFIA OSEA Y HOSPITALIZACION EN PISO,  AL EXAMWEN FISICO 

PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION DEL DOLOR  POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO 

ATENTOS SE A CONCEPTO DE ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES . SE EXPLICA A 

PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE 

PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE 

LA OMS. 

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA ÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA, BIOPSIA DE NÓDULOS DE 

TIROIDES.

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS   

 INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAF 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL
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IDENTIFICACION
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SUAREZ

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL 

OBSERVACION I CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA

JORGH BUITRAGO MAHECHA

CC: 1424542 - EDAD: 59 AÑOS 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.                                  

SUBJETIVO: 

PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA ORAL DIRUEISS Y DEPSOCIONES 

ADECUADAS. 

EXAMEN FISICO: 

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 115/75 MMHG, FC: 80 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 92%; FIO2: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS PALPABLES SITIIO DE BIOPSIA SIN 

SIGNOS DE SANGRADO

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO, NO  DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO MEGALIAS

EXTREMIDADES:  EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS 

RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de apariencia lítica en columna dorsal, 

considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica concompromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplásica 

secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de apariencia líticaen columna 

cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO 

DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA 

BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO 

ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO 

COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.
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29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS, 

DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES                                                    

ANALISIS: 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN 

SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE 

TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIENES COPNSIDERAN ESTUDIOS DE EXTENSION PENDIENTES 

BIOPSIA GAMAGRAFIA OSEA ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVA.  AL EXAMWEN FISICO PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION 

DEL DOLOR  POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE ESPECIALIDAD TRATANTEPARA DEIFNIR CONDUCTAS 

ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE 

PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS. 

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA, 

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL 

OBSERVACION I CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA

JORGH BUITRAGO MAHECHA

CC: 1424542 - EDAD: 59 AÑOS 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.                                  

SUBJETIVO: 

PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA ORAL DIRUEISS Y DEPSOCIONES 

ADECUADAS. 

EXAMEN FISICO: 

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 115/75 MMHG, FC: 80 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 92%; FIO2: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS PALPABLES SITIIO DE BIOPSIA SIN 

SIGNOS DE SANGRADO

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO, NO  DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO MEGALIAS

EXTREMIDADES:  EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS 

RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20
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- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de apariencia lítica en columna dorsal, 

considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica concompromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplásica 

secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de apariencia líticaen columna 

cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO 

DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA 

BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO 

ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO 

COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS, 

DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES                                                    

ANALISIS: 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN 

SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE 

TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIENES COPNSIDERAN ESTUDIOS DE EXTENSION PENDIENTES 

BIOPSIA GAMAGRAFIA OSEA ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVA.  AL EXAMWEN FISICO PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION 

DEL DOLOR  POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE ESPECIALIDAD TRATANTEPARA DEIFNIR CONDUCTAS 

ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE 

PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS. 

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA, 

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa
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EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL 

OBSERVACION I CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA

JORGH BUITRAGO MAHECHA

CC: 1424542 - EDAD: 59 AÑOS 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.                                  

SUBJETIVO: 

PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENER ALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA ORAL 

DIRUEISS Y DEPSOCIONES ADECUADAS. 

EXAMEN FISICO: 

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD 

RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 115/75 MMHG, FC: 80 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2 : 92%; FIO2: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS 

PALPABLES SITIIO DE BIOPSIA SIN SIGNOS DE SANGRADO

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADO S

ABDOMEN: BLANDO, NO  DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO 

MEGALIAS

EXTREMIDADES:  EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/ 2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.4 0 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BU N 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia líti ca en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.
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- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO D E TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA Q UE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA : DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS E STRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES                                                    

ANALISIS: 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTES DE H IPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR 

RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD 

METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN 

SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIENES COPNSI DERAN ESTUDIOS DE EXTENSION PENDIENTES BIOPSIA 

GAMAGRAFIA OSEA ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVA.  AL EXAMWEN FISICO PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE 

ADECUADA MODULACION DEL DOLOR  POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE 

ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES 

REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL PARA 

CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS. 

PLAN :

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  P ROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA HUESOS 

LARGOS, ENDOSCOPIA, 

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS 

OBJETIVO

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL 

OBSERVACION I CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA

JORGH BUITRAGO MAHECHA
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CC: 1424542 - EDAD: 59 AÑOS 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.                                  

SUBJETIVO: 

PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENER ALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA 

ORAL DIRUEISS Y DEPSOCIONES ADECUADAS. 

EXAMEN FISICO: 

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD 

RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 115/75 MMHG, FC: 80 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2 : 92%; FIO2: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS 

PALPABLES SITIIO DE BIOPSIA SIN SIGNOS DE SANGRADO

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN 

SOBREAGREGADO S

ABDOMEN: BLANDO, NO  DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO 

MEGALIAS

EXTREMIDADES:  EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/ 2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.4 0 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BU N 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia líti ca en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO D E TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 
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DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA Q UE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA : DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS E STRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES                                                    

ANALISIS: 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTES DE H IPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR 

RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD 

METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN 

SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIENES COPNSI ROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFÍA ÓSEA, 

SERIE ÓSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA, 

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS DERAN ESTUDIOS DE EXTENSION PENDIENTES BIOPSIA 

GAMAGRAFIA OSEA ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVA.  AL EXAMWEN FISICO PACIENTE CLINCIMENTE 

ESTABLE ADECUADA MODULACION DEL DOLOR  POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A 

CONCEPTO DE ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE 

Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE 

PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO 

INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS. 

PLAN :

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  P 

ANALISIS

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL 

OBSERVACION I CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA

JORGH BUITRAGO MAHECHA

CC: 1424542 - EDAD: 59 AÑOS 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 
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- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.                                  

SUBJETIVO: 

PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENER ALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA ORAL 

DIRUEISS Y DEPSOCIONES ADECUADAS. 

EXAMEN FISICO: 

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD 

RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 115/75 MMHG, FC: 80 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2 : 92%; FIO2: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS 

PALPABLES SITIIO DE BIOPSIA SIN SIGNOS DE SANGRADO

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADO S

ABDOMEN: BLANDO, NO  DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO 

MEGALIAS

EXTREMIDADES:  EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/ 2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.4 0 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BU N 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia líti ca en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica : DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS, 

DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS E en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO D E TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 
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- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA Q UE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA STRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES                                                    

ANALISIS: 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON ANTECEDENTES DE H IPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR 

RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD 

METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN 

SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIENES COPNSI DERAN ESTUDIOS DE EXTENSION PENDIENTES BIOPSIA 

GAMAGRAFIA OSEA ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVA.  AL EXAMWEN FISICO PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE 

ADECUADA MODULACION DEL DOLOR  POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE 

ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES 

REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL PARA 

CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS. 

PLAN :

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  P ROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE ÓSEA HUESOS 

LARGOS, ENDOSCOPIA, 

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS 

Examen Físico

NORMAL

°C

°C

°C

mmHg.

x.min

x.min

mmHg.

mmHg.

mmHg.

DiastólicaSistólica

Presión Arterial

Temperatura Ambiental

Temperatura Rectal

Temperatura

Presión de Pulso

Frecuencia Respiratoria

Presión Arterial Media

Frecuencia Cardiaca

Decúbito

Sentado

Posición

--

--

36

40

18

86

88,33

----

75115

Constantes Vitales

Cms.

Cms.

Cms.

Cms.

Cms.

Cms.

Kg.

IMC

Superficie Corporal

Relación Cintura/Cadera

Perímetro Cadera

Perímetro Abd o Cintura

Perímetro Torácico

Perímetro Cefálico

Talla

Peso

23,4375

1,63

--

--

--

--

--

160

60

Medidas Antropométricas

Presíon Arterial

Ubicación

Miembro Sup. Derecho

Miembro Sup. Izquierdo

DiastólicaSistólica

Miembro Inf. Izquierdo

Miembro Inf. Derecho

--

--

--

--

mmHg.

mmHg.

mmHg.

mmHg.

--

--

--

--

Indice Tobillo/Brazo

Lado Derecho

Lado Izquierdo

Presión Venosa Central

Frecuencia de Pulso

mmHg.

xmin 

--

--

--

--
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Examen Físico - Valoración

Telarquia

Pubarquia

Genital

--

--

--

Alerta

Tanner

Estado de Conciencia

Estado Respiratorio

Estado de Glasgow

Estado Hidratación
NORMAL:   Glasgow 15/15

SIN SDR

HIDRATADO

ACEPTABLEEstado General

Examen Físico - Valoración

ObservacionesNombre
PIEL Y FANERAS .

CABEZA .

OJOS .

NARIZ .

BOCA .

FARINGE .

LARINGE .

OIDOS .

CUELLO .

TORAX .

PULMON .

ABDOMEN .

GENITALES .

ANO .

TACTO RECTAL .

VASCULAR .

MIEMBROS SUPERIORES .

MANOS .

COLUMNA .

MIEMBROS INFERIORES .

NEUROLOGICO .

GANGLIOS LINFATICOS .

LINFOHEMATOPOYETICO .

Exámen Físico de Corazón 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 58 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

 Reflujo Hepato Yugular

YXV AOnda

Ingurgitación yugular

Palpación

Examen Precordio

No No No No

--

No

No

Ruidos Cardiácos

Clicks

S4

S3

S2

S1 Normal

Normal

No

No

--

Exámen Físico de Corazón - Otros Soplos

NoNo

NoNoContinuo

Otros Soplos

Medio Diastólico

Inocente 

Austin Flint

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 1  1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones

 2  6  8 ML1000SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA 

FRASCO 500 ML DE 500 MILILITRO BOLSA 

PARENTERAL

--

Observaciones

 2  1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 0  6  24 BOLSA6SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 

MILILITRO BOLSA PARENTERAL

--

Observaciones

 0  6  8 ML500SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA  250 ML

--

Observaciones

 1  1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

--

Observaciones

 2  3  8 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS
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--

Observaciones

Conductas  -  Ordenes de Enfermeria

Número Solicitud Número Descripción

 1 HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA2112000397

 2 DIETA NORMAL2112000397

 3 SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H2112000397

 4 ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS2112000397

 5 LEVOTIROXINA 75 MCG DIA2112000397

 6 DALTEPARINA 5000 AL DIA2112000397

 7 OMEPRAZOL 20 MG DIA2112000397

 8 PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFÍA ÓSEA, SERIE 

ÓSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA,

2112000397

 9 CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS2112000397

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

ANESTESIOLOGIAANESTESIOLOGIACAROLINA MEJIA ROJAS63523752CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 14   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/02  09:09:15a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

VALORACION PREANESTESICA:

"SE VALORA A APACIENTE CON TODOS LOS EPP SUMINISTRADOS POR EL HOSPITAL, 

CON SU ADECUADO USO Y PEVIO LAVADO DE MANOS"

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD CON DIAGNÓSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCOPIA BAJO SEDACION. 

ANTECEDENTES:

PATOLÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  

HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID COMPLETA SI (PFIZER)  

REVISION POR SISTEMAS:

CLASE FUNCIONAL NYHA-II

NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS. 
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FC: 85 LATIDOS/MIN;  FR: 16 VENTILACIONES/MIN;  TA: 110/70 MMHG;  SAT: 

93 % AMBIENTE 

CABEZA Y CUELLO: CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS , ESCLERAS ANICTERICAS, 

MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO  SIN MASAS NI ADENOPATIAS.  

C/P TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDIBLE, RSCS RITMICOS NO SOPLOS, RSRS SIN 

AGREGADOS. 

EXTREMIDADES: EUTROFICAS, SIN EDEMAS.

NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS.

VIA AEREA:MALANPATTI-II, APERTURA ORAL MAYOR A 5CM, DIATANCIOA 

TIROMENTONIAN MAYOR A 6 CM, EXTENSION CERVICAL LEVEMENTE COMPROMETIDA, 

PROTESIS DENTAL: NO  

PARACLINICOS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% 

EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 

222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 

4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO136

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD, ASA-III POR  ENF, ONOCOLOGICA, CLASE 

FUNCIONAL NYHA-II MAYOR A 4 METS, ASINTOMATICOCO CARDIOVASCULAR, SIN 

CONDICION CARDIACA O RESPIRATORIA ACTIVA. PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO 

DE RIESGO CARDIOVACULAR BAJO, NOPREDICTORES DE VIA AEREA DIFICIL, NO 

ANEMIA NI TROMBOCITOPENBIA. SE DA AUTORIZACION, SE COMENTA CON PACIENTE 

Y FAMILIAR DE FORMA CLARA Y ENTENDIBLE PSOBLE TECNICA ANESTESICA, 

RIESGOS Y COMLICACIONES, REFIEREN ENTEDER Y ACEPTAR. 

RECOMENDACIONES:

- AYUNO DE 8 HORAS.

- CONTINUAR SUPLENCIA TIROIDEA INCLUSODIA DE PROCEDIMEINTO. 

- SUSPENDER HEPARINAS 24 HORAS PREVIAS EN CASODE DOSIS PLENA Y 12 HORAS 

EN DOSIS PROFILACTICA.

- MENJO POR ESPECIALIDAD TRATANTE. 

- SE DEJA CONSENTIMIENTO EN HISTORIA.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

VALORACION PREANESTESICA:

"SE VALORA A APACIENTE CON TODOS LOS EPP SUMINISTRADOS POR EL HOSPITAL, 

CON SU ADECUADO USO Y PEVIO LAVADO DE MANOS"

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD CON DIAGNÓSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCOPIA BAJO SEDACION. 

ANTECEDENTES:

PATOLÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  

HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID COMPLETA SI (PFIZER)  

REVISION POR SISTEMAS:

CLASE FUNCIONAL NYHA-II

NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS. 

FC: 85 LATIDOS/MIN;  FR: 16 VENTILACIONES/MIN;  TA: 110/70 MMHG;  SAT: 

93 % AMBIENTE 

CABEZA Y CUELLO: CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS , ESCLERAS ANICTERICAS, 

MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO  SIN MASAS NI ADENOPATIAS.  

C/P TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDIBLE, RSCS RITMICOS NO SOPLOS, RSRS SIN 

AGREGADOS. 

EXTREMIDADES: EUTROFICAS, SIN EDEMAS.

NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS.

VIA AEREA:MALANPATTI-II, APERTURA ORAL MAYOR A 5CM, DIATANCIOA 

TIROMENTONIAN MAYOR A 6 CM, EXTENSION CERVICAL LEVEMENTE COMPROMETIDA, 

PROTESIS DENTAL: NO  

PARACLINICOS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% 

EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 

222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 

4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO136

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD, ASA-III POR  ENF, ONOCOLOGICA, CLASE 

FUNCIONAL NYHA-II MAYOR A 4 METS, ASINTOMATICOCO CARDIOVASCULAR, SIN 

CONDICION CARDIACA O RESPIRATORIA ACTIVA. PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO 
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

DE RIESGO CARDIOVACULAR BAJO, NOPREDICTORES DE VIA AEREA DIFICIL, NO 

ANEMIA NI TROMBOCITOPENBIA. SE DA AUTORIZACION, SE COMENTA CON PACIENTE 

Y FAMILIAR DE FORMA CLARA Y ENTENDIBLE PSOBLE TECNICA ANESTESICA, 

RIESGOS Y COMLICACIONES, REFIEREN ENTEDER Y ACEPTAR. 

RECOMENDACIONES:

- AYUNO DE 8 HORAS.

- CONTINUAR SUPLENCIA TIROIDEA INCLUSODIA DE PROCEDIMEINTO. 

- SUSPENDER HEPARINAS 24 HORAS PREVIAS EN CASODE DOSIS PLENA Y 12 HORAS 

EN DOSIS PROFILACTICA.

- MENJO POR ESPECIALIDAD TRATANTE. 

- SE DEJA CONSENTIMIENTO EN HISTORIA.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL .--GENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

VALORACION PREANESTESICA:

"SE VALORA A APACIENTE CON TODOS LOS EPP SUMINISTRADOS POR EL HOSPITAL, 

CON SU ADECUADO USO Y PEVIO LAVADO DE MANOS"

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD CON DIAGNÓSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTÁSIC A ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCOPIA BAJO SEDACION. 

ANTECEDENTES:

PATOL ÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  

HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID CO MPLETA SI (PFIZER)  
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

REVISION POR SISTEMAS:

CLASE FUNCIONAL NYHA-II

NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS. 

FC: 85 LATIDOS/MIN;  FR: 16 VENTILACIONES/MIN;  TA: 110/70 MMHG;  SAT: 

93 % AMBIENTE 

CABEZA Y CUELLO: CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS , ESCLERAS ANIC TERICAS, 

MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO  SIN MASAS NI ADENOPATIAS.  

C/P TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDIBLE, RSCS RITMICOS NO SOPLOS, RSRS SIN 

AGREGADOS. 

EXTREMIDADES: EUTROFICAS, SIN EDEMAS.

NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS.

VIA AEREA: MALANPATTI-II, APERTURA ORAL MAYOR A 5CM, DIATANCIOA 

TIROMENTONIAN MAYOR A 6 CM, EXTENSION CERVICAL LEVEMENTE COMPROMETIDA, 

PROTESIS DENTAL: NO  

PARACLINICOS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PER IFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% 

EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 

222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGE NO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 

4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD, ASA-III POR  ENF, ONOCOLOGICA, CLASE 

FUNCIONAL NYHA-II MAYOR A 4 METS, ASINTOMATICOCO CARDIOVASCULAR, SIN 

CONDICION CARDIACA O RESPIRATORIA ACTIVA. PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO 

DE RIESGO CARDIOVACULAR BAJO, NO PREDICTORES DE VIA AEREA DIFICIL, NO 

ANEMIA NI TROMBOCITOPENBIA. SE DA AUTORIZACION, SE COMENTA CON PACIENTE 

Y FAMILIAR DE FORMA CLARA Y ENTENDIBLE PSOBLE TECNICA ANESTESICA, 

RIESGOS Y COMLICACIONES, REFIEREN ENTEDER Y ACEPTAR. 

RECOMENDACION ES:
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- AYUNO DE 8 HORAS.

- CONTINUAR SUPLENCIA TIROIDEA INCLUSODIA DE PROCEDIMEINTO. 

- SUSPENDER HEPARINAS 24 HORAS PREVIAS EN CASODE DOSIS PLENA Y 12 HORAS 

EN DOSIS PROFILACTICA.

- MENJO POR ESPECIALIDAD TRATANTE. 

- SE DEJA CONSENTIMIENTO EN HIS TORIA. 

OBJETIVO

VALORACION PREANESTESICA:

"SE VALORA A APACIENTE CON TODOS LOS EPP SUMINISTRADOS POR EL HOSPITAL, 

CON SU ADECUADO USO Y PEVIO LAVADO DE MANOS"

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD CON DIAGNÓSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTÁSIC A ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCOPIA BAJO SEDACION. 

ANTECEDENTES:

PATOL ÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  

HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID CO MPLETA SI (PFIZER)  

REVISION POR SISTEMAS:

CLASE FUNCIONAL NYHA-II

NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS. 

FC: 85 LATIDOS/MIN;  FR: 16 VENTILACIONES/MIN;  TA: 110/70 MMHG;  SAT: 

93 % AMBIENTE 

CABEZA Y CUELLO: CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS , ESCLERAS ANIC TERICAS, 

MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO  SIN MASAS NI ADENOPATIAS.  

C/P TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDIBLE, RSCS RITMICOS NO SOPLOS, RSRS SIN 

AGREGADOS. 

EXTREMIDADES: EUTROFICAS, SIN EDEMAS.

NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS.

VIA AEREA: MALANPATTI-II, APERTURA ORAL MAYOR A 5CM, DIATANCIOA 
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

TIROMENTONIAN MAYOR A 6 CM, EXTENSION CERVICAL LEVEMENTE COMPROMETIDA, 

PROTESIS DENTAL: NO  

PARACLINICOS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PER IFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% 

EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 

222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGE NO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 

4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD, ASA-III POR  ENF, ONOCOLOGICA, CLASE 

FUNCIONAL NYHA-II MAYOR A 4 METS, ASINTOMATICOCO CARDIOVASCULAR, SIN 

CONDICION CARDIACA O RESPIRATORIA ACTIVA. PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO 

DE RIESGO CARDIOVACULAR BAJO, NO PREDICTORES DE VIA AEREA DIFICIL, NO 

ANEMIA NI TROMBOCITOPENBIA. SE DA AUTORIZACION, SE COMENTA CON PACIENTE 

Y FAMILIAR DE FORMA CLARA Y ENTENDIBLE PSOBLE TECNICA ANESTESICA, 

RIESGOS Y COMLICACIONES, REFIEREN ENTEDER Y ACEPTAR. 

RECOMENDACION ES:

- AYUNO DE 8 HORAS.

- CONTINUAR SUPLENCIA TIROIDEA INCLUSODIA DE PROCEDIMEINTO. 

- SUSPENDER HEPARINAS 24 HORAS PREVIAS EN CASODE DOSIS PLENA Y 12 HORAS 

EN DOSIS PROFILACTICA.

- MENJO POR ESPECIALIDAD TRATANTE. 

- SE DEJA CONSENTIMIENTO EN HIS TORIA. 

ANALISIS

VALORACION PREANESTESICA:

"SE VALORA A APACIENTE CON TODOS LOS EPP SUMINISTRADOS POR EL HOSPITAL, 

CON SU ADECUADO USO Y PEVIO LAVADO DE MANOS"

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD CON DIAGNÓSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTÁSIC A ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCOPIA BAJO SEDACION. 

ANTECEDENTES:

PATOL ÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  

HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID CO MPLETA SI (PFIZER)  

REVISION POR SISTEMAS:

CLASE FUNCIONAL NYHA-II

NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS. 

FC: 85 LATIDOS/MIN;  FR: 16 VENTILACIONES/MIN;  TA: 110/70 MMHG;  SAT: 

93 % AMBIENTE 

CABEZA Y CUELLO: CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS , ESCLERAS ANIC TERICAS, 

MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO  SIN MASAS NI ADENOPATIAS.  

C/P TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDIBLE, RSCS RITMICOS NO SOPLOS, RSRS SIN 

AGREGADOS. 

EXTREMIDADES: EUTROFICAS, SIN EDEMAS.

NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS.

VIA AEREA: MALANPATTI-II, APERTURA ORAL MAYOR A 5CM, DIATANCIOA 

TIROMENTONIAN MAYOR A 6 CM, EXTENSION CERVICAL LEVEMENTE COMPROMETIDA, 

PROTESIS DENTAL: NO  

PARACLINICOS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PER IFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% 

EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 

222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGE NO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 
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14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD, ASA-III POR  ENF, ONOCOLOGICA, CLASE 

FUNCIONAL NYHA-II MAYOR A 4 METS, ASINTOMATICOCO CARDIOVASCULAR, SIN 

CONDICION CARDIACA O RESPIRATORIA ACTIVA. PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO 

DE RIESGO CARDIOVACULAR BAJO, NO PREDICTORES DE VIA AEREA DIFICIL, NO 

ANEMIA NI TROMBOCITOPENBIA. SE DA AUTORIZACION, SE COMENTA CON PACIENTE 

Y FAMILIAR DE FORMA CLARA Y ENTENDIBLE PSOBLE TECNICA ANESTESICA, 

RIESGOS Y COMLICACIONES, REFIEREN ENTEDER Y ACEPTAR. 

RECOMENDACION ES:

- AYUNO DE 8 HORAS.

- CONTINUAR SUPLENCIA TIROIDEA INCLUSODIA DE PROCEDIMEINTO. 

- SUSPENDER HEPARINAS 24 HORAS PREVIAS EN CASODE DOSIS PLENA Y 12 HORAS 

EN DOSIS PROFILACTICA.

- MENJO POR ESPECIALIDAD TRATANTE. 

- SE DEJA CONSENTIMIENTO EN HIS TORIA. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

CERRADAEstado Interconsulta

RESPUESTA INTERCONSULTA 

VALORACION PREANESTESICA:

"SE VALORA A APACIENTE CON TODOS LOS EPP SUMINISTRADOS POR EL HOSPITAL, 

CON SU ADECUADO USO Y PEVIO LAVADO DE MANOS"

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD CON DIAGNÓSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTÁSIC A ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCOPIA BAJO SEDACION. 

ANTECEDENTES:

PATOL ÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  

HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 
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TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID CO MPLETA SI (PFIZER)  

REVISION POR SISTEMAS:

CLASE FUNCIONAL NYHA-II

NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS. 

FC: 85 LATIDOS/MIN;  FR: 16 VENTILACIONES/MIN;  TA: 110/70 MMHG;  SAT: 

93 % AMBIENTE 

CABEZA Y CUELLO: CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS , ESCLERAS ANIC TERICAS, 

MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO  SIN MASAS NI ADENOPATIAS.  

C/P TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDIBLE, RSCS RITMICOS NO SOPLOS, RSRS SIN 

AGREGADOS. 

EXTREMIDADES: EUTROFICAS, SIN EDEMAS.

NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS.

VIA AEREA: MALANPATTI-II, APERTURA ORAL MAYOR A 5CM, DIATANCIOA 

TIROMENTONIAN MAYOR A 6 CM, EXTENSION CERVICAL LEVEMENTE COMPROMETIDA, 

PROTESIS DENTAL: NO  

PARACLINICOS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PER IFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% 

EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 

222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGE NO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 

4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

PACIENTE DE 59 AÑOS DE EDAD, ASA-III POR  ENF, ONOCOLOGICA, CLASE 

FUNCIONAL NYHA-II MAYOR A 4 METS, ASINTOMATICOCO CARDIOVASCULAR, SIN 

CONDICION CARDIACA O RESPIRATORIA ACTIVA. PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO 

DE RIESGO CARDIOVACULAR BAJO, NO PREDICTORES DE VIA AEREA DIFICIL, NO 

ANEMIA NI TROMBOCITOPENBIA. SE DA AUTORIZACION, SE COMENTA CON PACIENTE 

Y FAMILIAR DE FORMA CLARA Y ENTENDIBLE PSOBLE TECNICA ANESTESICA, 

RIESGOS Y COMLICACIONES, REFIEREN ENTEDER Y ACEPTAR. 

RECOMENDACION ES:

- AYUNO DE 8 HORAS.

- CONTINUAR SUPLENCIA TIROIDEA INCLUSODIA DE PROCEDIMEINTO. 

- SUSPENDER HEPARINAS 24 HORAS PREVIAS EN CASODE DOSIS PLENA Y 12 HORAS 

EN DOSIS PROFILACTICA.

- MENJO POR ESPECIALIDAD TRATANTE. 

- SE DEJA CONSENTIMIENTO EN HIS TORIA. 

EVENTO 104
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAHELIO JOSE MANTILLA 

DURAN

91532697CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 15   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/02  09:50:02a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

-

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA**

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE REFIERE DOLOR OCASIONAL EN REJA COSTAL A LA INSPIRACIÓN, DIURESIS Y DEPOSICIÓN POSITIVAS.  

EXAMEN FISICO:

B UEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELL O MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUI DOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PR ESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO 

CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES 

INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2 021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lític a en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QU E COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ES TRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 2 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA 

ÓSEA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE MIELOMA 

ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL, EL DÍA DE 

AYER SE REALIZÓ BIOPSIA DE TIROIDES, ESPERO REPORTES DE GAMAGRAFÍA ÓS EA Y DE ENDOSCOPIA DE VIAS 

DIGESTIVAS ALTAS, DE NO ENCONTRAR CLARA FUENTE DE TUMOR PRIMARIO SE PLANTEARÁ BIOPSIA DE METÁSTASIS 

ÓSEA. ELPACIENTE TAMBIÉN FUE VALORADO POR UROLOGÍA QUIEN DESCARTÓ CÁNCER DE PRÓSTATGA.  EXPLICO 

AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIE NDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA* ****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- CSV -AC 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA, ENDOSCOPIA VIAS DIGESTIVAS ALTAS..

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021. 

OBJETIVO

JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA**

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE REFIERE DOLOR OCASIONAL EN REJA COSTAL A LA INSPIRACIÓN, DIURESIS Y DEPOSICIÓN 

POSITIVAS.  

EXAMEN FISICO:

B UEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELL O MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUI DOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PR ESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, 

LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 

PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT 
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2 021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lític a en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QU E COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ES TRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 2 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD 

METASTÁSICA ÓSEA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA 

SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN 

ANEMIA NI FALLA RENAL, EL DÍA DE AYER SE REALIZÓ BIOPSIA DE TIROIDES, ESPERO REPORTES DE 
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14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

GAMAGRAFÍA ÓS EA Y DE ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS, DE NO ENCONTRAR CLARA FUENTE DE 

TUMOR PRIMARIO SE PLANTEARÁ BIOPSIA DE METÁSTASIS ÓSEA. ELPACIENTE TAMBIÉN FUE VALORADO POR 

UROLOGÍA QUIEN DESCARTÓ CÁNCER DE PRÓSTATGA.  EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIE NDE 

Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA* ****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- CSV -AC 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA, ENDOSCOPIA VIAS DIGESTIVAS ALTAS..

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021. 

ANALISIS

JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA**

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE REFIERE DOLOR OCASIONAL EN REJA COSTAL A LA INSPIRACIÓN, DIURESIS Y DEPOSICIÓN POSITIVAS.  

EXAMEN FISICO:

B UEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELL O MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUI DOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PR ESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO 

CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES 

INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.
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30/11/2 021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lític a en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QU E COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ES TRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 2 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA 

ÓSEA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE MIELOMA 

ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL, EL DÍA DE 

AYER SE REALIZÓ BIOPSIA DE TIROIDES, ESPERO REPORTES DE GAMAGRAFÍA ÓS EA Y DE ENDOSCOPIA DE VIAS 

DIGESTIVAS ALTAS, DE NO ENCONTRAR CLARA FUENTE DE TUMOR PRIMARIO SE PLANTEARÁ BIOPSIA DE METÁSTASIS 

ÓSEA. ELPACIENTE TAMBIÉN FUE VALORADO POR UROLOGÍA QUIEN DESCARTÓ CÁNCER DE PRÓSTATGA.  EXPLICO 

AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIE NDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 75 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA* ****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- CSV -AC 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA, ENDOSCOPIA VIAS DIGESTIVAS ALTAS..

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALANGIE CATHERINE VARGAS 

AYALA

1020792461CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 16   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/02  02:55:47p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALANGIE CATHERINE VARGAS 

AYALA

1020792461CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 17   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/02  06:15:25p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 76 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALPAULA ANDREA OROZCO 

SANCHEZ

1012400541CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 18   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/02  08:41:00p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

EVOLUCON TURNO NOCHE

OBSERVACION 1

CAMA 18

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

SERVICIO TRATANTE MEDICINA INTERNA 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

1. ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

2. CA DE TIROIDES?.

3 . MIELOMA MULTIPLE?. 

4. HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

5.  RADICULOPATIA. 

6. HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

7. SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN NGEA DOLOR TORACICO NIEGA DIFICUTLAD RESPIRATORIA NIEGA OTRA 

SINTOMATOLOGIA 

 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 135/75 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS A NICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, S IN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, E UTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, 

LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 

PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT 

MOTOR NI SE NSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2 021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna do rsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de c 

olumna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cerv ical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL L OBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN L OS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTIT UD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIANGOSTICOS DESCRTOS QUIEN SE ENCUENTRA EN MANEJO INTRAHOSPITALRIO EN 

CONTEXTO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA SIN PRIMARO CONOCIDO SON BAJA SOSPECHA DE TIROIDES Y 

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA EN 

EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL HIDRATADO NO SIGNOS DE RESPUESTA INFLAMATORIA 

SISTEMICA NO SIGNOS DE BAJO GASTO AL EXAMEN FICO CON HALAGZO SDESCRITOS CIFRAS TENSIONALES EN 

METAS SE REALIZA BIOPSIA DE TIROIDES A LA ESPERA DE REPORTE DE GAMMAGRAFIA OSEA Y DE ENDOSCOPIA DE 

VIAS DIGESTIVAS ALTAS EN MANEJOA CTUAL POR EL SERVICIO D EMEDICINA INTERNA PACIENTE SIN REQUEIRMIENTO 

DE SOPIRTE VASOPRESOR O INOTROPICO PENDIENTE PLANTEACON DE BIOPSIA DE METASTASIS OSEA PENDIENTE 

REPORTE DE IMAGENS PARA AMPLIACION DE ESTUDIOS POR EL MOMENTO SE INDICA CONTINUAR CON IGUAL 

MANEJO EMDICO SE INDICA TRASLADO A PISO EGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA SE EXPLICA APACIENTE 

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- D IETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA 

- CSV -AC PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA, ENDOSCOPIA VIAS DIGESTIVAS ALTAS..

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021

- TRASLADO A PISO SEGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA . 

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALSERGIO ALEJANDRO 

CASTELLANOS SANCHEZ

1067952861CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 19   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/03  09:00:11a.m.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

EVOLUCON TURNO NOCHE

OBSERVACION 1

CAMA 18

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

SERVICIO TRATANTE MEDICINA INTERNA 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

1. ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

2. CA DE TIROIDES?.

3. MIELOMA MULTIPLE?. 

4. HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

5.  RADICULOPATIA. 

6. HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

7. SECUELAS DE ACV MS.

8. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN NGEA DOLOR TORACICO NIEGA DIFICUTLAD RESPIRATORIA NIEGA OTRA SINTOMATOLOGIA  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 135/75 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVASNORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO PRESENTA DOLOR, NO 

PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON MURMULLO VESICULAR 

CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. 

NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA 

ORIENTANCION EN LASTRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUEDENOSCOPIA

GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE 

MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS 

RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de apariencia lítica en columna dorsal, 

considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplásica 

secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de apariencia lítica en columna 

cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO 

DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA 

BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO 

ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO 

COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
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RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS, 

DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIANGOSTICOS DESCRTOS QUIEN SE ENCUENTRA EN MANEJO INTRAHOSPITALRIO EN CONTEXTO DE ENFERMEDAD 

METASTASICA OSEA SIN PRIMARO CONOCIDO SON BAJA SOSPECHA DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE ANTE REPORTE DE 

SERIE OSEA SIN LESIONESSUGESTIVAS DE MIELOMA EN EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL HIDRATADO NO SIGNOS DE 

RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA NO SIGNOS DE BAJO GASTO AL EXAMEN FICO CON HALLAZGOS  DESCRITOS CIFRAS TENSIONALES EN 

METAS SE REALIZA BIOPSIA DE TIROIDES A LAESPERA DE REPORTE DE GAMMAGRAFIA OSEA Y DE ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS  

QUE REPORTA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, EN MANEJOA CTUAL POR EL SERVICIO D EMEDICINA INTERNA PACIENTE SIN REQUEIRMIENTO 

DE SOPIRTE VASOPRESOR O INOTROPICO PENDIENTE PLANTEACON DE BIOPSIA DE METASTASIS OSEA PENDIENTE REPORTE DE IMAGENS PARA 

AMPLIACION DE ESTUDIOS POR EL MOMENTO SE INDICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO EMDICO SE INDICA TRASLADO A PISO EGUN 

DISPONIBILIDAD DE CAMA SE EXPLICA APACIENTE 

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA                                                                                                                                                                                                                           

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA, 

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021

- TRASLADO A PISO SEGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA . 

-CSV AV

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

EVOLUCON TURNO NOCHE

OBSERVACION 1

CAMA 18

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

SERVICIO TRATANTE MEDICINA INTERNA 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

1. ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

2. CA DE TIROIDES?.

3 . MIELOMA MULTIPLE?. 

4. HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

5.  RADICULOPATIA. 

6. HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

7. SECUELAS DE ACV MS.

8. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL
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S// PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN NGEA DOLOR TORACICO NIEGA DIFICUTLAD RESPIR ATORIA NIEGA OTRA 

SINTOMATOLOGIA  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 135/75 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARE S CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PE RITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO 

CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES 

INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUEDENOSCOPIA

GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION P ARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SER IE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PE RFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opin ión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfe rmedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo d erecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL D EL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIR OGLOSO 
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- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE R ECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOF ITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIEN TE DE 54 AÑOS CON DIANGOSTICOS DESCRTOS QUIEN SE ENCUENTRA EN MANEJO INTRAHOSPITALRIO EN 

CONTEXTO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA SIN PRIMARO CONOCIDO SON BAJA SOSPECHA DE TIROIDES Y 

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA EN 

EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL HIDRATADO NO SIGNOS DE RESPUESTA INFLAMATORIA 

SISTEMICA NO SIGNOS DE BAJO GASTO AL EXAMEN FICO CON HALLAZGOS  DESCRITOS CIFRAS TENSIONALES EN 

METAS SE REALIZA BIOPSIA DE TIROIDES A LA ESPERA DE REPORTE DE GAMMAGRAFIA OSEA Y DE ENDOSCOPIA DE 

VIAS DIGESTIVAS ALTAS  QUE REPORTA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, EN MANEJOA CTUAL POR EL SERVICIO D 

EMEDICINA INTERNA PACIENTE SIN REQUEIRMIENTO DE SOPIRTE VASOPRESOR O INOTROPICO PENDIENTE 

PLANTEAC ON DE BIOPSIA DE METASTASIS OSEA PENDIENTE REPORTE DE IMAGENS PARA AMPLIACION DE ESTUDIOS 

POR EL MOMENTO SE INDICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO EMDICO SE INDICA TRASLADO A PISO EGUN 

DISPONIBILIDAD DE CAMA SE EXPLICA APACIENTE 

PLAN:

- HOSPITALIZACIO N POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEP RAZOL 20 MG DIA                                                                                                                                                                                                                           

- PENDIENTES: ELECT ROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA, 

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021

- TRASLADO A PISO SEGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA . 

-CSV AV 

OBJETIVO

EVOLUCON TURNO NOCHE

OBSERVACION 1

CAMA 18

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

SERVICIO TRATANTE MEDICINA INTERNA 
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PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

1. ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

2. CA DE TIROIDES?.

3 . MIELOMA MULTIPLE?. 

4. HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

5.  RADICULOPATIA. 

6. HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

7. SECUELAS DE ACV MS.

8. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN NGEA DOLOR TORACICO NIEGA DIFICUTLAD RESPIR ATORIA NIEGA 

OTRA SINTOMATOLOGIA  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 135/75 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARE S 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PE RITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, 

LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 

PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT 

MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUEDENOSCOPIA

GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION P ARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SER IE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PE RFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opin ión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfe rmedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 
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columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo d erecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL D EL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIR OGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE R ECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOF ITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIEN TE DE 54 AÑOS CON DIANGOSTICOS DESCRTOS QUIEN SE ENCUENTRA EN MANEJO 

INTRAHOSPITALRIO EN CONTEXTO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA SIN PRIMARO CONOCIDO SON BAJA 

SOSPECHA DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN 

LESIONES N POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEP SUGESTIVAS DE MIELOMA EN EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL HIDRATADO NO 

SIGNOS DE RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA NO SIGNOS DE BAJO GASTO AL EXAMEN FICO CON 

HALLAZGOS  DESCRITOS CIFRAS TENSIONALES EN METAS SE REALIZA BIOPSIA DE TIROIDES A LA ESPERA DE 

REPORTE DE GAMMAGRAFIA OSEA Y DE ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS  QUE REPORTA GASTRITIS 

ERITEMATOSA ANTRAL, EN MANEJOA CTUAL POR EL SERVICIO D EMEDICINA INTERNA PACIENTE SIN 

REQUEIRMIENTO DE SOPIRTE VASOPRESOR O INOTROPICO PENDIENTE PLANTEAC ON DE BIOPSIA DE 

METASTASIS OSEA PENDIENTE REPORTE DE IMAGENS PARA AMPLIACION DE ESTUDIOS POR EL MOMENTO SE 

INDICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO EMDICO SE INDICA TRASLADO A PISO EGUN DISPONIBILIDAD DE 

CAMA SE EXPLICA APACIENTE 

PLAN:

- HOSPITALIZACIO RAZOL 20 MG DIA                                                                                                                                                                                                                           

- PENDIENTES: ELECT ROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA, 
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- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021

- TRASLADO A PISO SEGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA . 

-CSV AV 

ANALISIS

EVOLUCON TURNO NOCHE

OBSERVACION 1

CAMA 18

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

SERVICIO TRATANTE MEDICINA INTERNA 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

1. ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA PRIMARIO A ESTABLECER.

2. CA DE TIROIDES?.

3 . MIELOMA MULTIPLE?. 

4. HIPERPLASIA PROSTÁTICA A CONFIRMAR.

5.  RADICULOPATIA. 

6. HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

7. SECUELAS DE ACV MS.

8. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN NGEA DOLOR TORACICO NIEGA DIFICUTLAD RESPIR ATORIA NIEGA OTRA 

SINTOMATOLOGIA  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 135/75 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARE S CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PE RITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO 

CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES 

INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUEDENOSCOPIA

GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION P ARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SER IE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000
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- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PE RFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opin ión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfe rmedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo d erecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL D EL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIR OGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE R ECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOF ITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIEN TE DE 54 AÑOS CON DIANGOSTICOS DESCRTOS QUIEN SE ENCUENTRA EN MANEJO INTRAHOSPITALRIO EN 

CONTEXTO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA SIN PRIMARO CONOCIDO SON BAJA SOSPECHA DE TIROIDES Y 

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES N POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEP SUGESTIVAS DE MIELOMA EN EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL HIDRATADO NO SIGNOS 

DE RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA NO SIGNOS DE BAJO GASTO AL EXAMEN FICO CON HALLAZGOS  

DESCRITOS CIFRAS TENSIONALES EN METAS SE REALIZA BIOPSIA DE TIROIDES A LA ESPERA DE REPORTE DE 

GAMMAGRAFIA OSEA Y DE ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS  QUE REPORTA GASTRITIS ERITEMATOSA 

ANTRAL, EN MANEJOA CTUAL POR EL SERVICIO D EMEDICINA INTERNA PACIENTE SIN REQUEIRMIENTO DE SOPIRTE 

VASOPRESOR O INOTROPICO PENDIENTE PLANTEAC ON DE BIOPSIA DE METASTASIS OSEA PENDIENTE REPORTE DE 
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IMAGENS PARA AMPLIACION DE ESTUDIOS POR EL MOMENTO SE INDICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO EMDICO SE 

INDICA TRASLADO A PISO EGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA SE EXPLICA APACIENTE 

PLAN:

- HOSPITALIZACIO RAZOL 20 MG DIA                                                                                                                                                                                                                           

- PENDIENTES: ELECT ROFORESIS DE  PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA, 

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021

- TRASLADO A PISO SEGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA . 

-CSV AV 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 2 ORAL 1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones

 3 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 1  60 ML3SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA 

FRASCO 500 ML DE 500 MILILITRO BOLSA 

PARENTERAL

--

Observaciones

 3 ORAL 2  24 TABLETA2L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 2 SUBCUTANEA 1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

--

Observaciones

Conductas  -  Ordenes de Enfermeria

Número Solicitud Número Descripción

 1 HOSPITALIZAR POR MEDICINA INTERNA2112000834

 2 DIETA NORMAL2112000834

 3 SSN SALINA 0.9% 60 CCHORA2112000834

 4 ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS LO TIENE EL PACIENTE2112000834

 5 LEVOTIROXINA 75 MCG2112000834

 6 DALTEPARINA 5000 AL DIA2112000834

 7 OMEPRAZOL 20MG DIA2112000834

 8 PENDIENTE: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA2112000834

 9 PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA2112000834

 10 PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/20212112000834

 11 TRASLADO A PISO SEGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA2112000834

 12 CSV AV2112000834
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No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAHELIO JOSE MANTILLA 

DURAN

91532697CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 20   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/03  09:05:54a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

-

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

SE ABRE FOLIO PARA REVISIÒN DE HISTORIA CLÌNICA. 

OBJETIVO

SE ABRE FOLIO PARA REVISIÒN DE HISTORIA CLÌNICA. 

ANALISIS

SE ABRE FOLIO PARA REVISIÒN DE HISTORIA CLÌNICA. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Interconsulta **INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA 

Y TRAUMATOLOGIA

BIOPSIA DE HUESO, ENFERMEDAD LITICA MÙLTIPLE SIN 

PRIMARIO CONOCIDO.

ORTOPEDIA

Interconsulta **INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN 

HEMATOLOGIA

ENFERMEDAD ÒSEA METASTÀSICA LÌTICA, DESCARTAR 

MIELOMA, BIOPSIA MÈDULA ÒSEA?

HEMATOLO

GIA

Interconsulta **INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN 

ANESTESIOLOGIA

COLONOSCOPIA BAJO SEDACIÒN.ANESTESIO

LOGIA

Conductas  -  Ord. de Servicio

PROCED. DIAGNOSTICOSTipo de Orden

NORMALPrioridad:2112001987No. Orden
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 1 452301 Cantidad:Prestación:

COLONOSCOPIA TOTALDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ENFERMEDAD LÌTICA METASTÀSICA SIN PRIMARIO CONOCIDO, BAJO SEDACIÓN.

Prioridad: NORMAL

LABORATORIOTipo de Orden

NORMALPrioridad:2112014076No. Orden

 1 906812 Cantidad:Prestación:

ELECTROFORESIS DE PROTEINAS EN CUALQUIER LIQUIDO INCLUIDO SUERO Y ORINA +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: MIELOMA A DESCARTAR.

Prioridad: NORMAL

NORMALPrioridad:2112014091No. Orden

 1 906837B Cantidad:Prestación:

**INMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA EN SUERO.

Prioridad: NORMAL

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAHELIO JOSE MANTILLA 

DURAN

91532697CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 21   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/03  09:37:02a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

-

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

JORGE BUITRAGO MAHECHA
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**EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA**

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE REFIERE MEJORÍA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICIÓN POSITIVAS.  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATA DO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSI ON DISTAL, LLENADO 

CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES 

INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

** *****PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8 .06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TI ROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUO DENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.
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30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsa l, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de colu mna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervica l y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBU LO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SO N DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA 

ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CO NOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE 

MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. 

REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, SIN HALLAZGOS 

ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO 

IDENTIFIACIÓN DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE 

BIOPSIA ÓSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGÍA PARA VALORAR TOMA DE B IOPSIA DE MÉDULA ÓSEA, SE 

SOLICITA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CA DA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOON COLOGÍA.

- CSV -AC                                                                                                                                                                                                                              

- SOLICITO E LECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.
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- PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. 

OBJETIVO

JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA**

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE REFIERE MEJORÍA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICIÓN POSITIVAS.  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATA DO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TI AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSI ON DISTAL, 

LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 

PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT 

MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

** *****PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8 ROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136
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*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUO DENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsa l, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de colu 

mna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervica l y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBU LO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SO N DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD 

METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CO NOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA 

SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN 

ANEMIA NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA 

ANTRAL, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA. DADO 

LO ANTERIOR, Y ANTE NO IDENTIFIACIÓN DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON 

ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA ÓSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGÍA PARA 

VALORAR TOMA DE B IOPSIA DE MÉDULA ÓSEA, SE SOLICITA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL 

PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL
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- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CA DA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOON LECTROFORESIS DE  

PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. COLOGÍA.

- CSV -AC                                                                                                                                                                                                                              

- SOLICITO E 

ANALISIS

JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA**

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE REFIERE MEJORÍA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICIÓN POSITIVAS.  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATA DO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O .06 UG/DL 

NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TI AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSI ON DISTAL, LLENADO 

CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES 

INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

** *****PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 95 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8 ROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUO DENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsa l, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de colu mna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervica l y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBU LO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SO N DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA 

ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CO NOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE 

MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. 

REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, SIN HALLAZGOS 
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ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO 

IDENTIFIACIÓN DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE 

BIOPSIA ÓSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGÍA PARA VALORAR TOMA DE B IOPSIA DE MÉDULA ÓSEA, SE 

SOLICITA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CA DA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOON LECTROFORESIS DE  

PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. COLOGÍA.

- CSV -AC                                                                                                                                                                                                                              

- SOLICITO E 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

ORTOPEDIAORTOPEDIA Y 

TRAUMATOLOGIA

JUAN SEBASTIAN CORTES 

SALAMANCA

1032367078CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 22   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/03  11:53:04a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

***RESPUESTA IC ORTOPEDIA

TURNO: DR CORTES

HOSPITALARIA: DRA MONCALEANO

SE REALIZA VALROAICOND E APCIENTE BAJO RPTOOCOLOS Y ELEMENTOS DE BISOEGURIDAD PAR AL RPEVENICOND E CONTAGIO Y 

PROPAGAICON DE ENFEMREDADES INFECCIOSAS ENTRE ELLAS COVID.19

MC:" ME DOLIO MUCHO LA ESPALDA"

PACIENTE MASUCLINO DE 59 AÑOS DE EDAD QUIEN CONSUTLA POR CUADRO CLINICO CONSISTENTE EN EPISODIO OCURRIDO EL 28/11/21 SUBITO 

DE DOLOR EN REGION DE ESPLADA TORACICA Y REJA COSTAL NO ASOCIADO A TRAUMA, CON POSTERIOR IRRADIACION A MIEMBROS 

INFERIORES QUE LIMTIARON SU MOVILIDAD AL EL PUNTO DE NO `PODER PARARSE POR LOQ UE CONSULTO EL DIA 29/11/21 A LA ISNTITUCION 

DONDE HAN ESTADO ESTUDIANDO CON MULTIPLES IMAGENES Y EXAMENES, Y EN LA TAC ABDOMINO PELVIA SE EVIDENCIARON LEISONES 

LITICASPOR LO QUE NOS SOLICITAN VALROAICON APRA TOMA DE BIOPSIA.

ANTECEDENTES:

PATOLÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA
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VACUNACIÒN :COVID COMPLETA SI (PFIZER)

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE EN ACEPTBALE ESTADO GENERAL, SEDENTE EN SILLA RIMAX, NO O2 SUPLEMENTARIO

EXTREMIDADES: MIEMBROS IFNERIROES SIMESTRICAS SIN DEFORMIDADES NO DOLOR A A LA PALAPCION DE ILIACO NI DE CADERAS 

REALIZANDO MOVILDIAD COMPLESTA SION LIMTIACIONES NI DOLOR NOD EFCITIT ENRUVOASCULAR DISTSAL

TAC ABDOMINO PELVICA: LESIN LITICA A NIVEL ILIACO Y COLUMNA

PACIENTE MASCULINO EN LA SEXTA DECADA CON ANTECEDENTES DESCRITOS QUIEN COSNUTLA PRO CUADRO DE DOLOR SUBITO 

INCAPACITANTE EN ESPALDA QUE SE IRRADIA A MIEMBROS INFERIORES, CON IMAGENES QUE MUESTRAS ENFERMEDAD POLIOSTOTICA, DE 

CARACTERISTICAS NEOPLASICAS POR LO UQE NOS SOLICITAN VALROAICON APRA TOMA DE BIOPSIA CONSIDERAMOS BIOPSIA PODRIA 

REALZIARSE DE MANERA NO INVASIVA POR RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA ANTES DEPENSAR EN BIOPSIA ABIERTA, POR LO QUE SUGERIMOS 

SOLITAR PROCEDIMIENTO POR DICHO SERVICIO, DE IGUAL MANERA SE SUGIERE RESTRICCION DEL APOYO DE MII POR RIESGO DE FRACTURA 

POR LOQ UE SE FORMULAN MULETAS, PACIENTE AL MOEMNTO SIN REQUERIMIENTO DE OTRAS ITNERVENCIONES POR NUESTRO SERVICIO SE 

CIERRA IC. QUEDAMOS ATENTOS AL REQUERIR OTRAS INTERCONSULTAS

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

***RESPUESTA IC ORTOPEDIA

TURNO: DR CORTES

HOSPITALARIA: DRA MONCALEANO

SE REALIZA VALROAICOND E APCIENTE BAJO RPTOOCOLOS Y ELEMENTOS DE BISOEGURIDAD PAR AL RPEVENICOND 

E CONTAGIO Y PROPAGAICON DE ENFEMREDADES INFECCIOSAS ENTRE ELLAS COVID.19

MC:" M E DOLIO MUCHO LA ESPALDA"

PACIENTE MASUCLINO DE 59 AÑOS DE EDAD QUIEN CONSUTLA POR CUADRO CLINICO CONSISTENTE EN EPISODIO 

OCURRIDO EL 28/11/21 SUBITO DE DOLOR EN REGION DE ESPLADA TORACICA Y REJA COSTAL NO ASOCIADO A 

TRAUMA, CON POSTERIOR IRRADIACION A M IEMBROS INFERIORES QUE LIMTIARON SU MOVILIDAD AL EL PUNTO DE 

NO `PODER PARARSE POR LOQ UE CONSULTO EL DIA 29/11/21 A LA ISNTITUCION DONDE HAN ESTADO ESTUDIANDO 

CON MULTIPLES IMAGENES Y EXAMENES, Y EN LA TAC ABDOMINO PELVIA SE EVIDENCIARON LEISONES LITICAS POR 

LO QUE NOS SOLICITAN VALROAICON APRA TOMA DE BIOPSIA.

ANTECEDENTES:

PATOLÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

 HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID COMPLETA SI (PFIZER) 

OBJETIVO

PACIENTE EN ACEPTBALE ESTADO GENERAL, SEDENTE EN SILLA RIMAX, NO O2 SUPLEMENTARIO

EXTREMIDADES: MIEMBROS IFNERIROES SIMESTRICAS SIN DEFORMIDADES NO DOLOR A A LA PALAPCION DE 
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ILIACO NI DE CADERAS REALIZANDO MOVILDIAD COMPLESTA SION LIMTIACIONES NI DOLOR NOD EFCITIT 

ENRUVOASCULAR DISTSAL

 

ANALISIS

TAC ABDOMINO PELVICA: LESIN LITICA A NIVEL ILIACO Y COLUMNA

PACIENTE MASCULINO EN LA SEXTA DECADA CON ANTECEDENTES DESCRITOS QUIEN COSNUTLA PRO CUADRO DE 

DOLOR SUBITO INCAPACITANTE EN ESPALDA QUE SE IRRADIA A MIEMBROS INFERIORES, CON IMAGENES QUE MUEST 

RAS ENFERMEDAD POLIOSTOTICA, DE CARACTERISTICAS NEOPLASICAS POR LO UQE NOS SOLICITAN VALROAICON 

APRA TOMA DE BIOPSIA CONSIDERAMOS BIOPSIA PODRIA REALZIARSE DE MANERA NO INVASIVA POR RADIOLOGIA 

INTERVENCIONISTA ANTES DE PENSAR EN BIOPSIA ABIERTA, POR LO QU E SUGERIMOS SOLITAR PROCEDIMIENTO 

POR DICHO SERVICIO, DE IGUAL MANERA SE SUGIERE RESTRICCION DEL APOYO DE MII POR RIESGO DE FRACTURA 

POR LOQ UE SE FORMULAN MULETAS, PACIENTE AL MOEMNTO SIN REQUERIMIENTO DE OTRAS ITNERVENCIONES 

POR NUESTRO SERVICIO SE CIER RA IC. QUEDAMOS ATENTOS AL REQUERIR OTRAS INTERCONSULTAS 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

Conductas  -  Ordenes de Enfermeria

Número Solicitud Número Descripción

 1 PAR MULETAS ADULTO CONVENCIONALES2112000909

CERRADAEstado Interconsulta

RESPUESTA INTERCONSULTA 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

ANESTESIOLOGIAANESTESIOLOGIAKAREN PAULIN SANTIAGO 

REYES

1032429619CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 23   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/03  03:32:03p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

VALORACION PRE- ANESTESICA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

VALORACION PRE- ANESTESICA

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa
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EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

VALORACION PRE- ANESTESICA: 

***************************

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPAT IA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: COLONOSCOPIA BAJO SEDACION 

ANTECEDENTES: 

PATOLÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  HIPOTIROIDISMO 

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID COMPLETA SI (PFIZER)  

 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO: ACEPTABLE ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, NO PREDICTORES DE VENTILACION O VIA 

AEREA DIFI CIL. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS. 

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, 

LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 

PARES CRANEAL ES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT 

MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIE TAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

R OJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60
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- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUOD ENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TA C DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente . Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLE MENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓ DULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3 -L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERAC IONES

RIESGOS: 

ASA: III

R. PULMONAR:BAJO

R. CARDIOVASCULAR: CLASE I 

R. TROMBOEMBOLICO: MODERADO

R. GLOBAL: UIIIA 

ANALISIS

ANALISIS: PACIENTE CON DIAGNOSTICOS REFERIDOS, EN ESTUDIO DE CA. PRIMARIO, SE NOS SOLICITA VALORACION 

PARA REALIZAR PROCEDIMIENTO DE RIESGOS INTERMEDIO. EN EL MOMENTO SIN ENFERMEDAD CARDIACA O 

PULMONAR ACTIVA, ASA III POR PATOLOGIA ACTUAL. SE AUTORIZA PRO CEDIMIENTO, EXPLICANDO TECNICA 
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ANESTESICA RIESGOS Y COMPLICACIONES DEL MISMO. 

1. AYUNO > 8 HORAS

2. CANALIZACION DE VENA PERIFERICA

3. SUSPENDER ANTICOAGULACION 12 HORAS PREVIAS AL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO

4. SE FIRMA CONSENTIMIENTO INFORMADO.

 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

CERRADAEstado Interconsulta

RESPUESTA INTERCONSULTA 

VER NOTA DE EVOLUCION 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALSERGIO ALEJANDRO 

CASTELLANOS SANCHEZ

1067952861CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 24   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/03  03:39:46p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALSERGIO ALEJANDRO 

CASTELLANOS SANCHEZ

1067952861CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 25   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/03  03:46:31p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa
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DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 3 ORAL 3  8 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALSERGIO ALEJANDRO 

CASTELLANOS SANCHEZ

1067952861CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 26   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/03  03:59:23p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCION DE LA TARDE

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE MEJORÍA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICIÓN POSITIVAS.  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO PRESENTA DOLOR, NO 

PRESENCIA DE NODULOS. 
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TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON MURMULLO VESICULAR 

CONSERVADO, SINAGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. 

NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA 

ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE 

MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS 

RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDOCORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de apariencia lítica en columna dorsal, 

considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesionesóseas de apariencia lítica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplásica 

secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico.Lesiones de apariencia lítica en columna 

cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO 

DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA 

BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DEAPARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO 

ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO 

COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS, 

DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS
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ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO 

CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES 

SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA 

ANTRAL, SINHALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO 

IDENTIFIACIÓN DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA ÓSEA, INTERCONSULTA 

CON HEMATOCONCOLOGÍA PARA VALORARTOMA DE BIOPSIA DE MÉDULA ÓSEA, SE SOLICITA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL 

PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOONCOLOGÍA.                                                                                                                                                                                                                          

- SOLICITOELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

- CSV -AC

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCION DE LA TARDE

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE MEJORÍA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICIÓN POSITIVAS.  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO PRESENTA DOLOR, NO 

PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON MURMULLO VESICULAR 

CONSERVADO, SINAGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. 

NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA 

ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE 

MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS 

RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDOCORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de apariencia lítica en columna dorsal, 

considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesionesóseas de apariencia lítica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplásica 

secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico.Lesiones de apariencia lítica en columna 

cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO 

DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA 

BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DEAPARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO 

ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO 

COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS, 

DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO 
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES 

SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA 

ANTRAL, SINHALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO 

IDENTIFIACIÓN DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA ÓSEA, INTERCONSULTA 

CON HEMATOCONCOLOGÍA PARA VALORARTOMA DE BIOPSIA DE MÉDULA ÓSEA, SE SOLICITA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL 

PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOONCOLOGÍA.                                                                                                                                                                                                                          

- SOLICITOELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

- CSV -AC

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCION DE LA TARDE

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

S// PACIENTE REFIERE MEJORÍA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICIÓN POSITIVAS.  

EXA MEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANIC TERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTR OFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO 

CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES 

INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSI TIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUI ERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATIN INA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementari a. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE R 

ECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RAD IOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LO S ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COM PROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA 

EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA 

ÓSEA LÍTICA SIN P RIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE 

MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. 

REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, SIN HALLAZGOS 

ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO 

IDENTIFIACIÓN DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE 

BIOPSIA ÓSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGÍA PARA VALORAR ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, 

CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

- CSV -AC    

JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCION DE LA TARDE

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBS TOMA DE BIOPSIA DE MÉDULA ÓSEA, SE SOLICITA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE 

CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + C ODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERV ICIO DE HEMATOONCOLOGÍA.                                                                                                                                                                                                                          

- SOLICITO ERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE MEJORÍA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICIÓN POSITIVAS.  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMH G;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NOD ULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN : BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO 

CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDI , ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, 

BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE 

FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61 % LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: MIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GAS TRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- T AC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gam agrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/20 21

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQ UIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMIN UCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMAT ICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA 

EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA 

ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE 
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MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. 

REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, SIN HALLAZGOS 

ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO 

IDENTIFIACIÓN 

- SOLICITO ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 0 DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON 

ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA ÓSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGÍA PARA VALORAR 

TOMA DE BIOPSIA DE MÉDULA ÓSEA, SE SOLICITA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE 

CONDUCTA QUIEN ENTIEN DE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMEN TOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOONCOLOGÍA. 1/12/2021.

- CSV -AC 

OBJETIVO

JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCION DE LA TARDE

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- C A DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

S// PACIENTE REFIERE MEJORÍA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICIÓN POSITIVAS.  

E XAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS AN ICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SI N AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EU TROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, 

LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 

PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT 

MOTOR NI SEN SITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQ UIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LIN F 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREAT ININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUND O CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementa ria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesione s óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfic o. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 
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14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES D E APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

R ADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE C AR TOMA DE BIOPSIA DE MÉDULA ÓSEA, SE SOLICITA 

REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + OMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD 

METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA 

SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN 

ANEMIA NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA 

ANTRAL, SI N HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA. DADO 

LO ANTERIOR, Y ANTE NO IDENTIFIACIÓN DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON 

ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA ÓSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGÍA PARA 

VALOR CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SE RVICIO DE HEMATOONCOLOGÍA.                                                                                                                                                                                                                          

- SOLICIT O ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

- CSV -AC    
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JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCION DE LA TARDE

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBS ERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE MEJORÍA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICIÓN POSITIVAS.  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMH % LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 

2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: G;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NOD ULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN : BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, 

LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA , ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 

PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT 

MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10
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14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDI agrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/20 MIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GAS TRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- T AC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gam 21

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQ UIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMIN UCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMAT ICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION 

LITICA EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD 
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14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA 

SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN 

ANEMIA NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA 

ANTRAL, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA. DADO 

LO ANTERIOR, Y ANTE NO IDENTIFIACIÓN DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON 

ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA ÓSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGÍA PARA 

VALORAR TOMA DE BIOPSIA DE MÉDULA ÓSEA, SE SOLICITA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL 

PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIEN DE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMEN TOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOONCOLOGÍA. 

- SOLICITO ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 0 1/12/2021.

- CSV -AC 

ANALISIS

JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCION DE LA TARDE

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

 

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 117 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE MEJORÍA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICIÓN POSITIVAS.  

 

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMHG;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVA S ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO , SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS , EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO 

CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES 

INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: C REATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complem entaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Les iones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecogr áfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO . SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGEN ES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/202 1

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS ALORAR TOMA DE BIOPSIA DE MÉDULA ÓSEA, SE SOLICITA 

REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOF DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA 

ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE 

MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. 

REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL , SIN HALLAZGOS 

ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO 

IDENTIFIACIÓN DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE 

BIOPSIA ÓSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGÍA PARA V EN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO 

TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOONCOLOGÍA.                                                                                                                                                                                                                          

- SOL ICITO ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.
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14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

- CSV -AC    

JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCION DE LA TARDE

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBS ERVACIÓN 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE MEJORÍA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICIÓN POSITIVAS.  

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  TA: 130/84 MMH G;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NOD ULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN : BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO 

CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA , ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES 

INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61 % LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDI agrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/20 MIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GAS TRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- T AC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gam 21

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQ UIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMIN UCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMAT ICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA 

EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS EN DÍA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA 

ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 121 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. 

REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, SIN HALLAZGOS 

ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO 

IDENTIFIACIÓN DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE 

BIOPSIA ÓSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGÍA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA DE MÉDULA ÓSEA, SE 

SOLICITA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIEN DE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMEN TOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOONCOLOGÍA. 

- SOLICITO ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 0 1/12/2021.

- CSV -AC 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

LABORATORIOTipo de Orden

URGENTEPrioridad:2112017507No. Orden

 1 902206 Cantidad:Prestación:

EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA, ESTUDIO DE MORFOLOGIA +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN DAVID VELASCO 

GOMEZ

1014240065CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 27   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/03  06:10:36p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

SUBJETIVO

TRASLADO INTERNO 6 PISO 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

Conductas - Movimientos del Paciente

TRASLADOTipo Movimiento : Numero de Orden 2112000281

Motivo : 

Servicio Destino : 

Servicio  : 

Especialidad : 

TRASLADO INTERNO

HOSPITALIZACION PISO 6 HOCEN

HEMATOONCOLOGIA

ONCOLOGIA CLINICA

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN DAVID VELASCO 

GOMEZ

1014240065CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 28   -    CAMA Nro. EXT 18   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/03  06:31:42p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV 

 - GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

 

MOTIVO DE CONSULTA: ME DUELE LA ESPALDA 

                                                

ENFERMEDAD ACTUAL: REFIERE CUADRO DE 12 HORAS DE EVOLUCIÒN CONSISTENTE EN DOLOR DE ESPALDA CON 

RESTRICCIÒN DE MOVILIDAD EN BRAZO S, LIMITACIÒN DE MOVILIDAD, 10/10, DOLOR AL RESPIRAR , 

REFIERE VERTIGO, NIEGA OTRA SINTOMATOLOGIA ASOCIADA. NIEGA FIEBRE, REFIERE NO PODER ACOSTARSE. 

 

ANTECEDENTES:

PATOLÒGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,  HIPOTIROIDISMO 
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
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FARMA COLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA     

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25  

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS 

TOXICOS: NIEGA

VACUNACIÒN :COVID COMPLETA SI (PFIZER) 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

SIGNOS VITALES

TA:150/85 FC: 75 FR:16 SO2:94% AL AMBIENTE 

CABEZA Y CUELLO: NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

ANICTERICAS,  CUELLO HERIDAS PUNTIFORMES EN CUELLO EN LUGAR DONDE SE REALIZO LA BIOPSIA DE 

TIROIDES

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, MURMULLO 

VESICULAR 

CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, SIN  EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 

SEGUNDOS 

NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO, GLASGOW 15/15, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PER IFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

 

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NO RMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía 
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complementaria. Imágenes de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de 

gamma grafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia 

lítica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia ne oplásica secundaria, considerar 

gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con 

estudio ecográfico. Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren 

 

origen neoplásico secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITAS EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBR ALES, 

ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO 

TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTI CA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO 

DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, 

OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON D E ASPECTO 

RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION 

LI TICA EN ILIACO IZQUIERDO
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CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS 

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS HOSPITALIZADO POR SOSPECHA DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA DE 

PRIMARIO EN ESTUDIO. SE TOMO SERIE DE HUESOS LARGOS SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA MULTIPLE; SE 

REALIZO BIOPSIA DE TIROIDES POR PRESENCIA DE N ODULO EN LOBULO DERECHO Y MICROCALCIFICACIONES EN 

LOBULO IZQUIERDO; SE TOMO ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS CON GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL DE LA 

QUE SE TOMARON BIOPSIAS.  FUE VALORADO POR UROLOGIA QUIENES CONSIDERARON  BAJA PROBABILIDAD DE 

CANCER DE PROSTATA METASTASICO DADO PSA   Y TACTO RECTAL NORMALES ADEMAS DE  QUE EL TIPO DE LESION 

OSEA NO ES LA MAS COMUNMENTE ASOCIADA CON CA DE PROSTATA.  SE SOLICITO CONCEPTO A ORTOPEDIA 

QUIENES SUGIERIERON BIOPSIA OSEA POR RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA.

TIEN E PENDIENTE COLONOSCOPIA TOTAL, ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA Y 

VALORACION POR HEMATOLOGIA PARA EVALUAR TOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA

SE CONTINUA EL MANEJO ESTABLECIDO. SE EXPLICA AL PACIENTE Y LA ESPOSA.  

PLAN:

- D IETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA IV 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 325+30 MG VO  CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG VO CADA DIA

- DALTEPARINA 5000 U SC  AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG VO DIA

- PENDIENTE COLONOSCOPIA

- PENDIENTE VALORACION POR H EMATOONCOLOGIA 

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas - Movimientos del Paciente

TRASLADOTipo Movimiento : Numero de Orden 2112000285

Motivo : 

Servicio Destino : 

Servicio  : 

Especialidad : 

TRASLADO INTERNO

HOSPITALIZACION PISO 6 HOCEN

MEDICINA INTERNA

MEDICINA INTERNA

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJOAN EMANUEL VILLAMIL 

SILVA

1121855761CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 29   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/04  03:45:32a.m.

ANAMNESIS 
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Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

FORMULACION 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 6  24 ML3000LACTATO DE RINGER (SOLUCION DE 

HARTMANN)  500 ML

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 10  24 BOLSA10SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 

MILILITRO BOLSA PARENTERAL

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN DAVID VELASCO 

GOMEZ

1014240065CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 30   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/04  12:11:35p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

FORMULACION DIARIA 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -
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SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 3 ORAL 1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  24 ML2500LACTATO DE RINGER (SOLUCION DE 

HARTMANN)  500 ML

--

Observaciones

 4 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 3 SUBCUTANEA 1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

--

Observaciones

 4 ORAL 4  6 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN DAVID VELASCO 

GOMEZ

1014240065CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 31   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/04  04:48:05p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES

- MIELOMA MULTIPLE A DESCARTAR  

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCI A. 
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- SECUELAS DE ACV 

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S/ SIN ACOMPAÑANTES. REFIERE DOLOR CONTROLADO, TOLERA VIA ORAL, DIURESIS Y DEPOSICIONES NORMALES.

 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

SIGNOS VITALES

TA:120/71 FC: 62 FR:16 SO2:93% AL AMBIENTE 

CABEZA Y CUELLO: NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

ANICTERICAS,  CUELLO HERIDAS PUNTIFORMES EN CUELLO EN LUGAR DONDE SE REALIZO LA BIOPSIA DE 

TIROIDES

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, MURMULLO 

VESICULAR 

CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, SIN  EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 

SEGUNDOS 

NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO, GLASGOW 15/15, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

03/12/2021

REPOR TE DE PATOLOGIA

ACAF POLO MEDIO LOBULO IZQUIERDO GLANDULA TIROIDES

1. SOSPECHOSO PARA MALIGNIDAD. CATEGORIA V DEL SISTEMA BETHESDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIP ICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0 .50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY P ERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.
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30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinió n: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía 

complementaria. Imágenes de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de 

gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

 Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia 

lítica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar 

gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con 

estudio ecográfico. Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren 

origen neoplásico secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DES CRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITAS EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA , PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDU LO 

TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO 

DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALE S L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, 

OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS S IN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES
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LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION 

LITICA EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS 

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS HOSPITALIZADO POR SOSPECHA DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA DE 

PRIMARIO EN ESTUDIO. SE TOMO SERIE DE HUESOS LARGOS SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA MULTIPLE; SE 

REALIZO BIOPSIA DE TIROIDES POR PRESENCIA DE N ODULO EN LOBULO DERECHO Y MICROCALCIFICACIONES EN 

LOBULO IZQUIERDO; SE TOMO ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS CON GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL DE LA 

QUE SE TOMARON BIOPSIAS.  FUE VALORADO POR UROLOGIA QUIENES CONSIDERARON  BAJA PROBABILIDAD DE 

CANCER DE PROSTATA METASTASICO DADO PSA   Y TACTO RECTAL NORMALES ADEMAS DE  QUE EL TIPO DE LESION 

OSEA NO ES LA MAS COMUNMENTE ASOCIADA CON CA DE PROSTATA.  SE SOLICITO CONCEPTO A ORTOPEDIA 

QUIENES SUGIERIERON BIOPSIA OSEA POR RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA.

TIEN E PENDIENTE COLONOSCOPIA TOTAL, ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA Y 

VALORACION POR HEMATOLOGIA PARA EVALUAR TOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA.

SE CONTINUA EL MANEJO ESTABLECIDO. SE EXPLICA AL PACIENTE.  

PLAN:

- DIETA NORMAL 

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA IV 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 325+30 MG VO  CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG VO CADA DIA

- DALTEPARINA 5000 U SC  AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG VO DIA

- PENDIENTE COLONOSCOPIA

- PENDIENTE VALORACION POR HEMATOONCOLO GIA 

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALEDGAR ALIRIO PINILLA 

ROBAYO

79323911CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 32   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/04  08:18:36p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 131 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ORAL 4  12 TABLETA2ATORVASTATINA (CALCICA) 20 MG

--

Observaciones

 0 TOPICA 1  12 APLICACION1KETOPROFENO 2.5% GEL

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN DAVID VELASCO 

GOMEZ

1014240065CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 33   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/05  11:09:07a.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

FORMULACION DIARIA 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 4 ORAL 1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 132 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  24 ML2500SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA 

FRASCO 500 ML DE 500 MILILITRO BOLSA 

PARENTERAL

--

Observaciones

 5 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 4 SUBCUTANEA 1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

--

Observaciones

 5 ORAL 4  6 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN DAVID VELASCO 

GOMEZ

1014240065CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 34   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/05  03:48:58p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

FORMULACION FALTANTE 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ORAL 4  24 SOBRE4POLIETILENOGLICOL 3350 + ELECTROLITOS 

PARA COLONOSCOPIA

--

Observaciones



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 133 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN DAVID VELASCO 

GOMEZ

1014240065CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 35   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/05  04:11:13p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES

- MIELOMA MULTIPLE A DESCARTAR  

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCI A. 

- SECUELAS DE ACV 

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S/ SIN ACOMPAÑANTES. REFIERE DOLOR CONTROLADO, TOLERA VIA ORAL, DIURESIS Y DEPOSICIONES 

NORMALES.REFIERE ESCALOFRIOS Y SENSACION FEBRIL SUBJETIVA ANOCHE Y ESTA MAÑANA 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

SIGNOS VITALES

TA:135/80 FC: 60 FR:16 SO2:93% AL AMBIENTE  T: 37.7 

CABEZA Y CUELLO: NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

ANICTERICAS,  CUELLO HERIDAS PUNTIFORMES EN CUELLO EN LUGAR DONDE SE REALIZO LA BI OPSIA DE 

TIROIDES

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, MURMULLO 

VESICULAR 

CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION

EXTREMIDADES: SIM ETRICAS,  SIN  EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 

SEGUNDOS. AREA DE FLEBITIS EN MANO IZQUIERDA. 

NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO, GLASGOW 15/15, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

** *****PARACLINICOS**********

03/12/2021



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 134 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

REPORTE DE PATOLOGIA

ACAF POLO MEDIO LOBULO IZQUIERDO GLANDULA TIROIDES

1. SOSPECHOSO PARA MALIGNIDAD. CATEGORIA V DEL SISTEMA BETHESDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA RE GION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFIL OS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URIC O 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

02/12/2021

ESO FAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30 /11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía 

complementaria. Imágenes de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de 

gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia 

lítica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar 

gamagrafía ósea complem entaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con 

estudio ecográfico. Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren 

origen neoplásico secundario.

30/11/2021

- ULTRASONO GRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITAS EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 135 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORREL ACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO 

TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO 

DE COBB 6 GRADOS, DISMIN UCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, 

OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES T RAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION 

LITICA EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS 

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS HOSPITALIZADO POR SOSPECHA DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA DE 

PRIMARIO EN ESTUDIO. SE TOMO SERIE DE HUESOS LARGOS SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA MULTIPLE; SE 

REALIZO BIOPSIA DE TIROIDES POR PRESENCIA DE N ODULO EN LOBULO DERECHO Y MICROCALCIFICACIONES EN 

LOBULO IZQUIERDO, EL REPORTE DE PATOLOGIA DE LA BIOPSIA DE TIROIDES IZQUIERDA MUESTRA SOSPECHOSO 

PARA MALIGNIDAD. CATEGORIA V DEL SISTEMA BETHESDA; SE TOMO ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS CON 

GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL DE LA QUE SE TOMARON BIOPSIAS.  FUE VALORADO POR UROLOGIA QUIENES 

CONSIDERARON  BAJA PROBABILIDAD DE CANCER DE PROSTATA METASTASICO DADO PSA   Y TACTO RECTAL 

NORMALES ADEMAS DE  QUE EL TIPO DE LESION OSEA NO ES LA MAS COMUNMENTE ASOCIA DA CON CA DE 

PROSTATA.  SE SOLICITO CONCEPTO A ORTOPEDIA QUIENES SUGIERIERON BIOPSIA OSEA POR RADIOLOGIA 

INTERVENCIONISTA.

TIENE PENDIENTE COLONOSCOPIA TOTAL PROGRAMADA PARA MAÑANA, ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS 

LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA Y VALORAC ION POR HEMATOLOGIA PARA EVALUAR TOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA.

REFIERE ESCALOFRIOS Y FIEBRE ESTA MAÑANA, SE DOCUMENTO AREA DE FLEBITIS EN MANO IZQUIERDA. SE INDICA 

CURVA TERMICA, LABORATORIOS DE CONTROL PARA MAÑANA. SE EXPLICA AL PACIENTE.  

PLAN: 

- DIETA LIQUIDA CLARA HASTA LAS 10 PM LUEGO NADA VIA ORAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA IV 

- POLIETILENGLICOL 4 SOBRES VO PARA PREPARACION DE COLONOSCOPIA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 325+30 MG VO  CADA 8 HORAS 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 136 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- LEVOTIROXINA 75 MCG VO CADA DIA

- DALTEPARINA 5000 U SC  AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG VO DIA

- LABORATORIOS DE CONTROL PARA MAÑANA 

- PENDIENTE COLONOSCOPIA MAÑANA

- PENDIENTE VALORACION POR HEMATOONCOLOGIA 

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

LABORATORIOTipo de Orden

NORMALPrioridad:2112022513No. Orden

 1 902204 Cantidad:Prestación:

ERITROSEDIMENTACION [VELOCIDAD SEDIMENTACION GLOBULAR - VSG]Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: MAÑANA

Prioridad: NORMAL

 1 902210 Cantidad:Prestación:

HEMOGRAMA IV [HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO, RECUENTO DE ERITROCITOS, INDICES ERITROCITARIOS, 

LEUCOGRAMA, RECUENTO DE PLAQUETAS, INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E 

HISTOGRAMA] METODO AUTOMATICO+

Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: MAÑANA

Prioridad: NORMAL

 1 904112 Cantidad:Prestación:

PROCALCITONINADescripción:

Datos Clinicos de Importancia: MAÑANA

Prioridad: NORMAL

 1 906913 Cantidad:Prestación:

PROTEINA C REACTIVA, CUANTITATIVO DE ALTA PRECISION +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: MAÑANA

Prioridad: NORMAL

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALEDGAR ALIRIO PINILLA 

ROBAYO

79323911CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 36   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/05  09:10:26p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 137 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 6  24 ML60POTASIO CLORURO 2 MEQ/mL

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAELIANA SOFIA MANOSALVA 

HOLGUIN

1116544479CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 37   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/06  11:29:54a.m.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

**EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA**

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 138 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

 

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 129/80 MMHG FC: 69 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 35.8ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCE FALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIF ICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO 

CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES 

INDEMNES, GL ASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO 

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒ N LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL. 

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secun daria, considerar gamagrafía ósea complementaria.
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- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

se cundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRI A 

DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO, 

TASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCI BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE 

MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS 

ERITEMATOSA ANTRAL, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. 

TIENE BIO PSIA DE GLANDULA TIROIDEA REPORTE DE ATOLOGIA MALIGNA BETHESDA V, SS VAL CX CABEZA Y 

CUELOO; ADICIONALMENTE PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA, COLONOSCOPIA.

AYER CON ESCALOFRIOS, HOY HEMOGRAMA SIN LEUCOTSIS SIN EMBARGO PROCACLITONINA POSTIVA, SS DOPPLER 

MS, EN C ASO DE FIEBNRE POLICULTIVAR

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIE NTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC ÓSEA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. 

- SS VAL CX CABEZA Y CUELLO

- SS ECO DOPPLER MS

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE GAMAGRAFÍA 
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OBJETIVO

- 

ANALISIS

- 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

TRABAJO SOCIALREHABILITACIONSHIRLEY ANDREA 

AREVALO CHICAIZA

52310373CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 38   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/06  11:45:32a.m.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

REVISTA TRABAJO SOCIAL:

SE ATIENDE EN LECHO A PACIENTE SIGUIENDO LOS PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD INSTAURADOS PARA MITIGACION DE PANDEMIA POR 

COVID 19.

EL PACIENTE VIVE EN BOGOTA CON SU ESPOSA LA SEÑORA ESPOSA DORIS GARCIA DE 60 AÑOS DE EDAD (HOGAR), PADRE DE UN HIJO QUIEN 

VIVE EN EL EXTERIOR. CUENTA CON FAMILIA EXTENSA EN IBAGUE. PENSIONADO POR CASUR. EN CUANTO A LA DINAMICA FAMILIAR REFIERE 

SOSTENER UNA RELACION ADECUADA, ASI MISMO CON SU HIJO SE COMUNICA DIARIAMENTE A TRAVES DE VIDEOLLAMADA Y SOSTIENEUNA 

RELACION CERCANA.

PACIENTE EN ADECUADA RED DE APOYO FAMILIAR EN CABEZA DE SU ESPOSA, CON ACOMPAÑAMIENTO EN HORAS DEL DIA.

NUMEROS DE CONTACTO:

DORIS (ESPOSA) CEL. 3118300073.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

REVISTA TRABAJO SOCIAL 

OBJETIVO

SE ATIENDE EN LECHO A PACIENTE SIGUIENDO LOS PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD INSTAURADOS PARA 

MITIGACION DE PANDEMIA POR COVID 19.

EL PACIENTE VIVE EN BOGOTA CON SU ESPOSA LA SEÑORA ESPOSA DORIS GARCIA DE 60 AÑOS DE EDAD 

(HOGAR), PADRE DE UN HIJO QUIEN VIVE E N EL EXTERIOR. CUENTA CON FAMILIA EXTENSA EN IBAGUE. 

PENSIONADO POR CASUR. EN CUANTO A LA DINAMICA FAMILIAR REFIERE SOSTENER UNA RELACION 
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ADECUADA, ASI MISMO CON SU HIJO SE COMUNICA DIARIAMENTE A TRAVES DE VIDEOLLAMADA Y SOSTIENE 

UNA RELACION CERCANA.

PA CIENTE EN ADECUADA RED DE APOYO FAMILIAR EN CABEZA DE SU ESPOSA, CON ACOMPAÑAMIENTO EN 

HORAS DEL DIA.

NUMEROS DE CONTACTO:

DORIS (ESPOSA) CEL. 3118300073. 

ANALISIS

REVISTA TRABAJO SOCIAL:

SE ATIENDE EN LECHO A PACIENTE SIGUIENDO LOS PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD INSTAURADOS PARA 

MITIGACION DE PANDEMIA POR COVID 19.

EL PACIENTE VIVE EN BOGOTA CON SU ESPOSA LA SEÑORA ESPOSA DORIS GARCIA DE 60 AÑOS DE EDAD (HOGAR), 

PADR E DE UN HIJO QUIEN VIVE EN EL EXTERIOR. CUENTA CON FAMILIA EXTENSA EN IBAGUE. PENSIONADO POR 

CASUR. EN CUANTO A LA DINAMICA FAMILIAR REFIERE SOSTENER UNA RELACION ADECUADA, ASI MISMO CON SU 

HIJO SE COMUNICA DIARIAMENTE A TRAVES DE VIDEOLLAMADA Y SOSTIENE UNA RELACION CERCANA.

PACIENTE EN ADECUADA RED DE APOYO FAMILIAR EN CABEZA DE SU ESPOSA, CON ACOMPAÑAMIENTO EN HORAS 

DEL DIA.

NUMEROS DE CONTACTO:

DORIS (ESPOSA) CEL. 3118300073. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Procedimientos

1

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR TRABAJO SOCIAL  INCLUYE: AQUELLA REALIZADA AL 

INDIVIDUO, A LA PAREJA O A LA FAMILIA; METODOS O TECNICAS TERAPEUTICAS APLICADAS 

COMO LA TERAPIA FAMILIAR ENTRE OTRAS.
Cantidad

Descripción del Procedimiento

SIN DIAGNOSTICO

SIN DIAGNOSTICO

PROBLEMA NO ESPECIFICADO RELACIONADO CON EL AMBIENTE SOCIAL

Finalidad

Diagnóstico Complicación

Diagnóstico Relacionado

Diagnóstico Principal

TERAPEUTICO

Otro

Patología

Laboratorio
Cama

No

No

No

Tipo de AnestesiaMaterial EnviadoLugar Realización

--
--

DESCRIPCIÓN:

REVISTA TRABAJO SOCIAL:

SE ATIENDE EN LECHO A PACIENTE SIGUIENDO LOS PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD INSTAURADOS PARA MITIGACION DE 

PANDEMIA POR COVID 19.

EL PACIENTE VIVE EN BOGOTA CON SU ESPOSA LA SEÑORA ESPOSA DORIS GARCIA DE 60 AÑOS DE EDAD (HOGAR), PADR

COMPLICACIONES:

--

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

EVENTO 104
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No. HC FISICA

ORIGEN CONSULTATIPO CONSULTAFECHA CONSULTA AMBITO2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAELIANA SOFIA MANOSALVA 

HOLGUIN

1116544479CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 39   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/06  11:58:45a.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

SE ABRE FOLICO SOLICITRA BIOPSIA GUIADA PR RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA 

OBJETIVO

- 

ANALISIS

- 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

IMAGENESTipo de Orden

NORMALPrioridad:2112007311No. Orden

 1 879990B Cantidad:Prestación:

**TOMOGRAFIA COMPUTADA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOSDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

SS BIOPSIA GUIADA POR RADIOLOGIA IV

Prioridad: NORMAL

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

INFECTOLOGIAINFECTOLOGIAALVARO JAVIER NARVAEZ 

MEJIA

79792293CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 40   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/06  12:00:34p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA
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.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

GRUPO DE APOYO DE SALUD PUBLICA-SERVICIO DE INFECTOLOGIA, PROGRAMA OPTIMIZACION Y USO RACIONAL DE 

ANTIBIÓTICOS PROA.

****************************************************************************************

SE REGISTRA ALERTA DE PRECAUCION DE AISLAMIENTO 

PACIENTE EN  PRECAUCION DE AISLAMIENTO PROTECTOR POR LINFOPENIA

SE INSISTE Y SE REITERA EN APLICACION ESTRICTA DE LAS RECOMENDACIONES DE AISLAMIENTO, SOBRE TODO 

SOBRE EL ACCESO DE FAMILIARES (UNO SOLO)  Y MEDIDAS QUE DISMINUYAN RIESGO DE DESARROLLO DE 

PROCESOS INFECCIOSOS (NO INGRESO DE ELEMENTOS FUERA DE LOS REQUERIDOS DURANTE HOSPITALIZACION 

INCLUIDO ALIMENTOS EXTERNOS) Y RECORDAR LAVADOS DE MANOS EN LOS CINCO MOMENTOS. 

LA MEDIDA DE AISLAMIENTO NO COMPRENDE UNICAMENTE LA UBICACION EN HABITACION UN ITARIA.

RECUERDE: PROHIBIDO EL INGRESO DE ALIMENTOS

¿ HIGIENE DE MANOS AL ENTRAR Y SALIR

¿ USO DE TAPABOCAS Y BATA PERSONAL ASISTENCIAL Y CUIDADOR

¿ PUERTA CERRADA

¿ RESTRICCION DE VISITAS.

¿ NO SALIR DE LA HABITACION EXCEPTO SI ES PARA PARA REALIZA CIÓN DE UN ESTUDIO O PROCEDIMIENTO. 

 

OBJETIVO

. 

ANALISIS

GRUPO DE APOYO DE SALUD PUBLICA-SERVICIO DE INFECTOLOGIA, PROGRAMA OPTIMIZACION Y USO RACIONAL DE 

ANTIBIÓTICOS PROA.

****************************************************************************************

SE REGISTRA ALERTA DE PRECAUCION DE AISLAMIENTO 

PACIENTE EN  PRECAUCION DE AISLAMIENTO PROTECTOR POR LINFOPENIA

SE INSISTE Y SE REITERA EN APLICACION ESTRICTA DE LAS RECOMENDACIONES DE AISLAMIENTO, SOBRE TODO 

SOBRE EL ACCESO DE FAMILIARES (UNO SOLO)  Y MEDIDAS QUE DISMINUYAN RIESGO DE DESARROLLO DE 

PROCESOS INFECCIOSOS (NO INGRESO DE ELEMENTOS FUERA DE LOS REQUERIDOS DURANTE HOSPITALIZACION 

INCLUIDO ALIMENTOS EXTERNOS) Y RECORDAR LAVADOS DE MANOS EN LOS CINCO MOMENTOS. 

LA MEDIDA DE AISLAMIENTO NO COMPRENDE UNICAMENTE LA UBICACION EN HABITACION UN ITARIA.

RECUERDE: PROHIBIDO EL INGRESO DE ALIMENTOS

¿ HIGIENE DE MANOS AL ENTRAR Y SALIR

¿ USO DE TAPABOCAS Y BATA PERSONAL ASISTENCIAL Y CUIDADOR

¿ PUERTA CERRADA

¿ RESTRICCION DE VISITAS.
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¿ NO SALIR DE LA HABITACION EXCEPTO SI ES PARA PARA REALIZA CIÓN DE UN ESTUDIO O PROCEDIMIENTO. 

 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALERIKA TATIANA BEJARANO 

RODRIGUEZ

1016099413CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 41   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/06  12:16:20p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

EVOLUCIÓN MEDICINA GENERAL

JORGE BUITRAGO MAHECHA.CC. 14242542 HAB 608A

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTIC A.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE EN EL MOMENTO DE LA VALORACION SIN ACOMPAÑANTE QUIEN REFIERE ESTAR SIN DOLOR,NIEGA 

DISNEA , NIEGA CEFALEA, NIEGA DOLOR TORACICO, QUIEN REFIERE SNETIRSE BIEN,NIEG A OTRA SINTOMATOLOGI<A 

ASOCIADA. 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 129/80 MMHG FC: 69 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 35.8ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANI CTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS
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IDENTIFICACION
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14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUT ROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, 

LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 

PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT 

MOTOR NI SENS ITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: N EUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMA GENES/PROCEDIMIENTOS********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

 

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX ESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. 

SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE 

MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA 

COMPLEMENTARIA, P CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. 

Imágenes de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado gr aso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS D EQUEÑO QUISTE TIROGLOSO 
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- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROID EO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

BI OPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

 

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, SIN 

HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. 

TIENE BIOPSIA DE GLANDULA TIROIDEA REPORTE DE ATOLOGIA MALIGNA BETHESDA V, SS VAL CX CABEZA Y CUELOO; 

ADICIONALMENTE PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA, COLONOSCOPIA. 

AYER CON ESCALOFRIOS, HOY HEMOGRAMA SIN LEUCOTSIS SIN EMBARGO PROCACLITONINA POSTIVA, SS DOPPLER 

MS, EN CASO DE FIEBNRE POLICULTIVAR. PACIENTE EN EL MOMENTO ALERTA AFEBRIL HIDRATADO 

HEMODINAMICAMENTE ESTABLE,SE CONTINUA IGUAL MANEJO MEDICO SE EXPLICA AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN 

ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ***** ***CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC                                                                      

- SS VAL CX CABEZA Y CUELLO

- SS ECO DOPPLER MS

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEI NAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE GAMAGRAFÍA ÓSEA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones
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Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Interconsulta **INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA DE 

CABEZA Y CUELLO

CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA 

ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDOBIOPSIA DE 

GLANDULA TIROIDEA REPORTE DE `PATOLOGIA 

MALIGNA BETHESDA V

CIRUGIA 

GENERAL Y 

DE CUELLO

Conductas  -  Ord. de Servicio

IMAGENESTipo de Orden

NORMALPrioridad:2112007364No. Orden

 1 882309B Cantidad:Prestación:

**ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS SUPERIORESDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO CURSANDO CON FELBITIS

Prioridad: NORMAL

LABORATORIOTipo de Orden

NORMALPrioridad:2112026339No. Orden

 1 902045 Cantidad:Prestación:

TIEMPO DE PROTROMBINA [PT]Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

 1 902049 Cantidad:Prestación:

TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [PTT]Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 5 ORAL 1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones

 6 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  24 BOLSA5SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 

MILILITRO BOLSA PARENTERAL

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  1 ML50SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA  250 ML

--

Observaciones

 5 SUBCUTANEA 1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

Observaciones
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IDENTIFICACION
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--

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

HEMATOLOGIAHEMATOONCOLOGIAYHONNY ROBERTO 

CARDENAS RODRIGUEZ

80057861CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 42   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/06  02:31:38p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

..

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

HEMATOLOGÍA.

HOMBRE CON DIAGNÓSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS. 

OBJETIVO

EL PATRÓN DE LESIONES LÍTICAS DESCRITO NO ES LO MÁS TÍPICO EN MIELOMA MÚLTIPLE, PERO NO SE 

DESCARTA. NO HAY ANEMIA NI OTROS APARENTES DEL COMPONENTE CRAB. 

ANALISIS

-  SE PUEDE CONTRIBUIR AL ESTUDIO DEL CASO MEDIANTE BIOPSIA DE MÉDULA ÓSEA QUE SE PROGRAMA PARA 

MAÑANA.

-  SE SOLICITA CUANTIFICACIÓN DE GAMMAGLOBULINAS. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
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SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

LABORATORIOTipo de Orden

URGENTEPrioridad:2112027379No. Orden

 1 906827B Cantidad:Prestación:

**INMUNOGLOBULINA A [Ig A] AUTOMATIZADODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 906829B Cantidad:Prestación:

**INMUNOGLOBULINA G [Ig G] AUTOMATIZADODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

 1 906832B Cantidad:Prestación:

**INMUNOGLOBULINA M [Ig M] AUTOMATIZADODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: URGENTE

--Estado Interconsulta

RESPUESTA INTERCONSULTA 

. 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

ANESTESIOLOGIAANESTESIOLOGIAMARIANA IZQUIERDO 

CASTIBLANC

1018465745CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 43   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/06  03:29:26p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

ANESTESIA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

ANESTESIA

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --SiGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

ANESTESIOLOGIA 

PACIENTE DE 59 AÑOS PROGRAMADO PARA COLONOSCOPIA, SE REVISA HISTORIA CLINICA, CONSENTIMIENTO 

INFORMADO. SE CONFIRMAN ANTECEDENTES, NIEGA ALERGIAS, ASINTOMATICO CARDIOVASCULAR Y RESPIRATORIO. 

REVISION MAQUINA DE ANESTESIA, PRUEBA DE FUGAS NEGATIVA Y GASES MEDICINALES OK. LISTA DE CHEQUEUO OK 

Y PARADA DE SEGURIDAD. MONITORIZACION NO INVASIVA. 

SEDACIO NINTRAVENOSA CON FENTANIL Y PROPOFOL. VENTILACION ESPONTANEA, O2 POR CANULA NASAL. 

PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACIONES . 

SE TRASLAD A A LA UCPA ALERTA, CON BUEN PATRON RESPIRATORIO. QUEDA MONITORIZADO 

OBJETIVO

ANESTESIOLOGIA 

PACIENTE DE 59 AÑOS PROGRAMADO PARA COLONOSCOPIA, SE REVISA HISTORIA CLINICA, 

CONSENTIMIENTO INFORMADO. SE CONFIRMAN ANTECEDENTES, NIEGA ALERGIAS, ASINTOMATICO 

CARDIOVASCULAR Y RESPIRATORIO. 

REVISION MAQUINA DE ANESTESIA, PRUEBA DE FUGAS NEGATIVA Y GASES MEDICINALES OK. LISTA DE 

CHEQUEUO OK Y PARADA DE SEGURIDAD. MONITORIZACION NO INVASIVA. 

SEDACIO NINTRAVENOSA CON FENTANIL Y PROPOFOL. VENTILACION ESPONTANEA, O2 POR CANULA NASAL. 

PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACIONES . 

SE TRASLAD A A LA UCPA ALERTA, CON BUEN PATRON RESPIRATORIO. QUEDA MONITORIZADO 

ANALISIS

ANESTESIOLOGIA 

PACIENTE DE 59 AÑOS PROGRAMADO PARA COLONOSCOPIA, SE REVISA HISTORIA CLINICA, CONSENTIMIENTO 

INFORMADO. SE CONFIRMAN ANTECEDENTES, NIEGA ALERGIAS, ASINTOMATICO CARDIOVASCULAR Y RESPIRATORIO. 

REVISION MAQUINA DE ANESTESIA, PRUEBA DE FUGAS NEGATIVA Y GASES MEDICINALES OK. LISTA DE CHEQUEUO OK 

Y PARADA DE SEGURIDAD. MONITORIZACION NO INVASIVA. 

SEDACIO NINTRAVENOSA CON FENTANIL Y PROPOFOL. VENTILACION ESPONTANEA, O2 POR CANULA NASAL. 

PROCEDIMIENTO SIN COMPLICACIONES . 

SE TRASLAD A A LA UCPA ALERTA, CON BUEN PATRON RESPIRATORIO. QUEDA MONITORIZADO 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -
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No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

GASTROENTEROLOGIAGASTROENTEROLOGIAROBIN GERMAN PRIETO 

ORTIZ

79481587CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 44   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/06  03:36:04p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

GASTROENTEROLOGÍA. PROCEDIMIENTOS PROGRAMADOS

PACIENTE VALORADA SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL DE PREVENCION COVID 19, SE ATIENDE BAJO MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD 

ESTABLECIDAS POR LA INSTITUCION Y DE ACUERDO A LAS RECOMENDACIONES DE LOS DIVERSOS ENTES GUBERNAMENTALES Y ASOCIACIONES 

MÉDICAS, SE EXPLICA TODO LO ANTERIOR Y ADEMAS EL RIESGO DE CONTAGIO DE COVID-19, EL PACIENTE Y LA FAMILIAR, DICEN ENTENDER Y 

ESTAR DE ACUERDO.

MOTIVO DE CONSULTA: PARA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA BAJO SEDACIÓN.

ENFERMEDAD ACTUAL: ENFERMEDAD METASTASICA SIN PRIMARIO CONOCIDO

OBJETIVO: PACIENTE EN APARENTE ACEPTABLE ESTADO GENERAL. 

TA  118/78  FC  76  FR  18

CARDIOPULMONAR: RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES Y SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE NO, NO DOLOROS, NO MASAS O MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

EXTREMIDADES: PULSOS PRESENTES, NO EDEMAS.

PLAN: SE EXPLICA EL PROCEDIMIENTO AL PACIENTE, ASÍ COMO SUS RIESGOS Y POSIBLES COMPLICACIONES, SE VERIFICA FIRMA DEL 

CONSENTIMIENTO INFORMADO Y SE LLEVA EL PACIENTE A SALA DE PROCEDIMIENTOS

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

GASTROENTEROLOGÍA. PROCEDIMIENTOS PROGRAMADOS

PACIENTE VALORADA SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL DE PREVENCION COVID 19, SE ATIENDE BAJO MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD 

ESTABLECIDAS POR LA INSTITUCION Y DE ACUERDO A LAS RECOMENDACIONES DE LOS DIVERSOS ENTES GUBERNAMENTALES Y ASOCIACIONES 

MÉDICAS, SE EXPLICA TODO LO ANTERIOR Y ADEMAS EL RIESGO DE CONTAGIO DE COVID-19, EL PACIENTE Y LA FAMILIAR, DICEN ENTENDER Y 

ESTAR DE ACUERDO.

MOTIVO DE CONSULTA: PARA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA BAJO SEDACIÓN.

ENFERMEDAD ACTUAL: ENFERMEDAD METASTASICA SIN PRIMARIO CONOCIDO

OBJETIVO: PACIENTE EN APARENTE ACEPTABLE ESTADO GENERAL. 

TA  118/78  FC  76  FR  18

CARDIOPULMONAR: RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES Y SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE NO, NO DOLOROS, NO MASAS O MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

EXTREMIDADES: PULSOS PRESENTES, NO EDEMAS.

PLAN: SE EXPLICA EL PROCEDIMIENTO AL PACIENTE, ASÍ COMO SUS RIESGOS Y POSIBLES COMPLICACIONES, SE VERIFICA FIRMA DEL 

CONSENTIMIENTO INFORMADO Y SE LLEVA EL PACIENTE A SALA DE PROCEDIMIENTOS

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
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--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

GASTROENTEROLOGÍA. PROCEDIMIENTOS PROGRAMADOS

PACIENTE VALORADA SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL DE PREVENCION COVID 19, SE ATIENDE BAJO MEDIDAS DE 

BIOSEGURIDAD ESTABLECIDAS POR LA INSTITUCION Y DE ACUERDO A LAS RECOMENDACIONES DE LOS DIVERSOS 

ENTES GUBER NAMENTALES Y ASOCIACIONES MÉDICAS, SE EXPLICA TODO LO ANTERIOR Y ADEMAS EL RIESGO DE 

CONTAGIO DE COVID-19, EL PACIENTE Y LA FAMILIAR, DICEN ENTENDER Y ESTAR DE ACUERDO.

MOTIVO DE CONSULTA: PARA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA BAJO SEDACIÓN.

ENFERMEDAD A CTUAL: ENFERMEDAD METASTASICA SIN PRIMARIO CONOCIDO

OBJETIVO: PACIENTE EN APARENTE ACEPTABLE ESTADO GENERAL. 

TA  118/78  FC  76  FR  18

CARDIOPULMONAR: RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES Y SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO D EPRESIBLE NO, NO DOLOROS, NO MASAS O MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

EXTREMIDADES: PULSOS PRESENTES, NO EDEMAS.

PLAN: SE EXPLICA EL PROCEDIMIENTO AL PACIENTE, ASÍ COMO SUS RIESGOS Y POSIBLES COMPLICACIONES, SE 

VERIFICA FIRMA DEL CONSENTI MIENTO INFORMADO Y SE LLEVA EL PACIENTE A SALA DE PROCEDIMIENTOS

 

OBJETIVO

GASTROENTEROLOGÍA. PROCEDIMIENTOS PROGRAMADOS

PACIENTE VALORADA SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL DE PREVENCION COVID 19, SE ATIENDE BAJO 

MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD ESTABLECIDAS POR LA INSTITUCION Y DE ACUERDO A LAS RECOMENDACIONES 

DE LOS DIVERSOS ENTES GUBER NAMENTALES Y ASOCIACIONES MÉDICAS, SE EXPLICA TODO LO ANTERIOR 

Y ADEMAS EL RIESGO DE CONTAGIO DE COVID-19, EL PACIENTE Y LA FAMILIAR, DICEN ENTENDER Y ESTAR DE 

ACUERDO.

MOTIVO DE CONSULTA: PARA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA BAJO SEDACIÓN.

ENFERMEDAD A CTUAL: ENFERMEDAD METASTASICA SIN PRIMARIO CONOCIDO

OBJETIVO: PACIENTE EN APARENTE ACEPTABLE ESTADO GENERAL. 

TA  118/78  FC  76  FR  18

CARDIOPULMONAR: RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES Y SIN 

SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO D EPRESIBLE NO, NO DOLOROS, NO MASAS O MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACIÓN 

PERITONEAL.

EXTREMIDADES: PULSOS PRESENTES, NO EDEMAS.

PLAN: SE EXPLICA EL PROCEDIMIENTO AL PACIENTE, ASÍ COMO SUS RIESGOS Y POSIBLES COMPLICACIONES, 

SE VERIFICA FIRMA DEL CONSENTI MIENTO INFORMADO Y SE LLEVA EL PACIENTE A SALA DE 

PROCEDIMIENTOS

 

ANALISIS

GASTROENTEROLOGÍA. PROCEDIMIENTOS PROGRAMADOS



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 153 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

PACIENTE VALORADA SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL DE PREVENCION COVID 19, SE ATIENDE BAJO MEDIDAS DE 

BIOSEGURIDAD ESTABLECIDAS POR LA INSTITUCION Y DE ACUERDO A LAS RECOMENDACIONES DE LOS DIVERSOS 

ENTES GUBER NAMENTALES Y ASOCIACIONES MÉDICAS, SE EXPLICA TODO LO ANTERIOR Y ADEMAS EL RIESGO DE 

CONTAGIO DE COVID-19, EL PACIENTE Y LA FAMILIAR, DICEN ENTENDER Y ESTAR DE ACUERDO.

MOTIVO DE CONSULTA: PARA REALIZACIÓN DE COLONOSCOPIA BAJO SEDACIÓN.

ENFERMEDAD A CTUAL: ENFERMEDAD METASTASICA SIN PRIMARIO CONOCIDO

OBJETIVO: PACIENTE EN APARENTE ACEPTABLE ESTADO GENERAL. 

TA  118/78  FC  76  FR  18

CARDIOPULMONAR: RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES Y SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO D EPRESIBLE NO, NO DOLOROS, NO MASAS O MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

EXTREMIDADES: PULSOS PRESENTES, NO EDEMAS.

PLAN: SE EXPLICA EL PROCEDIMIENTO AL PACIENTE, ASÍ COMO SUS RIESGOS Y POSIBLES COMPLICACIONES, SE 

VERIFICA FIRMA DEL CONSENTI MIENTO INFORMADO Y SE LLEVA EL PACIENTE A SALA DE PROCEDIMIENTOS

 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

GASTROENTEROLOGIAGASTROENTEROLOGIAROBIN GERMAN PRIETO 

ORTIZ

79481587CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 45   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/06  03:37:30p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

GASTROENTEROLOGÍA. PROCEDIMIENTOS PROGRAMADOS

PACIENTE VALORADA SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL DE PREVENCION COVID 19, SE ATIENDE BAJO MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD 

ESTABLECIDAS POR LA INSTITUCION Y DE ACUERDO A LAS RECOMENDACIONES DE LOS DIVERSOS ENTES GUBERNAMENTALES Y ASOCIACIONES 

MÉDICAS, SE EXPLICA TODO LO ANTERIOR Y ADEMAS EL RIESGO DE CONTAGIO DE COVID-19, EL PACIENTE Y LA FAMILIAR, DICEN ENTENDER Y 

ESTAR DE ACUERDO.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCÓPIA DIGESTIVA ALTA.    

DIAGNÓSTICO: ENFERMEDAD METASTASICASIN PRIMARIO CONOCIDO

SOLICITANTE: DR JOSE MANTILLA

SEDACIÓN: SI

SEDACIÓN: DRA MARIANA IZQUIERDO

GASTROENTEROLOGO: ROBIN PRIETO

HALLAZGOS: HEMORROIDES INTERNAS GRADO I

PANDIVERTICULOSIS INCIPIENTE

INTERVENCIÓN: COLONOSCOPIA

COMPLICACIONES INMEDIATAS: NO IDENTIFICADAS EN EL MOMENTO

TA  118/78  FC  76  FR  18



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 154 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

CARDIOPULMONAR: RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES Y SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE NO, NO DOLOROS, NO MASAS O MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

EXTREMIDADES: PULSOS PRESENTES, NO EDEMAS.

SE ENTREGA INFORME CON RECOMENDACIONES POST PROCEDIMIENTO INCLUYENDO SIGNOS DE ALARMA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

GASTROENTEROLOGÍA. PROCEDIMIENTOS PROGRAMADOS

PACIENTE VALORADA SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL DE PREVENCION COVID 19, SE ATIENDE BAJO MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD 

ESTABLECIDAS POR LA INSTITUCION Y DE ACUERDO A LAS RECOMENDACIONES DE LOS DIVERSOS ENTES GUBERNAMENTALES Y ASOCIACIONES 

MÉDICAS, SE EXPLICA TODO LO ANTERIOR Y ADEMAS EL RIESGO DE CONTAGIO DE COVID-19, EL PACIENTE Y LA FAMILIAR, DICEN ENTENDER Y 

ESTAR DE ACUERDO.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCÓPIA DIGESTIVA ALTA.    

DIAGNÓSTICO: ENFERMEDAD METASTASICASIN PRIMARIO CONOCIDO

SOLICITANTE: DR JOSE MANTILLA

SEDACIÓN: SI

SEDACIÓN: DRA MARIANA IZQUIERDO

GASTROENTEROLOGO: ROBIN PRIETO

HALLAZGOS: HEMORROIDES INTERNAS GRADO I

PANDIVERTICULOSIS INCIPIENTE

INTERVENCIÓN: COLONOSCOPIA

COMPLICACIONES INMEDIATAS: NO IDENTIFICADAS EN EL MOMENTO

TA  118/78  FC  76  FR  18

CARDIOPULMONAR: RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES Y SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE NO, NO DOLOROS, NO MASAS O MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

EXTREMIDADES: PULSOS PRESENTES, NO EDEMAS.

SE ENTREGA INFORME CON RECOMENDACIONES POST PROCEDIMIENTO INCLUYENDO SIGNOS DE ALARMA

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

GASTROENTEROLOGÍA. PROCEDIMIENTOS PROGRAMADOS

PACIENTE VALORADA SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL DE PREVENCION COVID 19, SE ATIENDE BAJO MEDIDAS DE 

BIOSEGURIDAD ESTABLECIDAS POR LA INSTITUCION Y DE ACUERDO A LAS RECOMENDACIONES DE LOS DIVERSOS 

ENTES GUBER NAMENTALES Y ASOCIACIONES MÉDICAS, SE EXPLICA TODO LO ANTERIOR Y ADEMAS EL RIESGO DE 

CONTAGIO DE COVID-19, EL PACIENTE Y LA FAMILIAR, DICEN ENTENDER Y ESTAR DE ACUERDO.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCÓPIA DIGESTIVA ALTA.    

DIAGNÓSTICO: ENFERMEDAD METASTASICA SIN PRIMARIO CONOCIDO

SOLICITANTE: DR JOSE MANTILLA

SEDACIÓN: SI

SEDACIÓN: DRA MARIANA IZQUIERDO

GASTROENTEROLOGO: ROBIN PRIETO



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 155 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

HALLAZGOS: HEMORROIDES INTERNAS GRADO I

PANDIVERTICULOSIS INCIPIENTE

INTERVENCIÓN: COLONOSCOPIA

COMPLICACIONES INME DIATAS: NO IDENTIFICADAS EN EL MOMENTO

TA  118/78  FC  76  FR  18

CARDIOPULMONAR: RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES Y SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE NO, NO DOLOROS, NO MASAS O MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACIÓN P ERITONEAL.

EXTREMIDADES: PULSOS PRESENTES, NO EDEMAS.

SE ENTREGA INFORME CON RECOMENDACIONES POST PROCEDIMIENTO INCLUYENDO SIGNOS DE ALARMA

 

OBJETIVO

GASTROENTEROLOGÍA. PROCEDIMIENTOS PROGRAMADOS

PACIENTE VALORADA SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL DE PREVENCION COVID 19, SE ATIENDE BAJO 

MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD ESTABLECIDAS POR LA INSTITUCION Y DE ACUERDO A LAS RECOMENDACIONES 

DE LOS DIVERSOS ENTES GUBER NAMENTALES Y ASOCIACIONES MÉDICAS, SE EXPLICA TODO LO ANTERIOR 

Y ADEMAS EL RIESGO DE CONTAGIO DE COVID-19, EL PACIENTE Y LA FAMILIAR, DICEN ENTENDER Y ESTAR DE 

ACUERDO.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCÓPIA DIGESTIVA ALTA.    

DIAGNÓSTICO: ENFERMEDAD METASTASICA SIN PRIMARIO CONOCIDO

SOLICITANTE: DR JOSE MANTILLA

SEDACIÓN: SI

SEDACIÓN: DRA MARIANA IZQUIERDO

GASTROENTEROLOGO: ROBIN PRIETO

HALLAZGOS: HEMORROIDES INTERNAS GRADO I

PANDIVERTICULOSIS INCIPIENTE

INTERVENCIÓN: COLONOSCOPIA

COMPLICACIONES INME DIATAS: NO IDENTIFICADAS EN EL MOMENTO

TA  118/78  FC  76  FR  18

CARDIOPULMONAR: RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES Y SIN 

SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE NO, NO DOLOROS, NO MASAS O MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACIÓN P 

ERITONEAL.

EXTREMIDADES: PULSOS PRESENTES, NO EDEMAS.

SE ENTREGA INFORME CON RECOMENDACIONES POST PROCEDIMIENTO INCLUYENDO SIGNOS DE ALARMA

 

ANALISIS

GASTROENTEROLOGÍA. PROCEDIMIENTOS PROGRAMADOS

PACIENTE VALORADA SEGUN PROTOCOLO INSTITUCIONAL DE PREVENCION COVID 19, SE ATIENDE BAJO MEDIDAS DE 

BIOSEGURIDAD ESTABLECIDAS POR LA INSTITUCION Y DE ACUERDO A LAS RECOMENDACIONES DE LOS DIVERSOS 

ENTES GUBER NAMENTALES Y ASOCIACIONES MÉDICAS, SE EXPLICA TODO LO ANTERIOR Y ADEMAS EL RIESGO DE 

CONTAGIO DE COVID-19, EL PACIENTE Y LA FAMILIAR, DICEN ENTENDER Y ESTAR DE ACUERDO.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCÓPIA DIGESTIVA ALTA.    



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 156 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

DIAGNÓSTICO: ENFERMEDAD METASTASICA SIN PRIMARIO CONOCIDO

SOLICITANTE: DR JOSE MANTILLA

SEDACIÓN: SI

SEDACIÓN: DRA MARIANA IZQUIERDO

GASTROENTEROLOGO: ROBIN PRIETO

HALLAZGOS: HEMORROIDES INTERNAS GRADO I

PANDIVERTICULOSIS INCIPIENTE

INTERVENCIÓN: COLONOSCOPIA

COMPLICACIONES INME DIATAS: NO IDENTIFICADAS EN EL MOMENTO

TA  118/78  FC  76  FR  18

CARDIOPULMONAR: RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES Y SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE NO, NO DOLOROS, NO MASAS O MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACIÓN P ERITONEAL.

EXTREMIDADES: PULSOS PRESENTES, NO EDEMAS.

SE ENTREGA INFORME CON RECOMENDACIONES POST PROCEDIMIENTO INCLUYENDO SIGNOS DE ALARMA

 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN DAVID VELASCO 

GOMEZ

1014240065CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 46   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/06  03:58:17p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

ANALISIS

SE HACE ORDEN DE SERVICIO EXTERNO GEINF. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 157 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

ANESTESIOLOGIAANESTESIOLOGIAMARIANA IZQUIERDO 

CASTIBLANC

1018465745CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 47   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/06  05:39:49p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

ANESTESIA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

ANESTESIA

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --SiGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

SE ABRE ESQUEMA PARA FORMULACION 

OBJETIVO

SE ABRE ESQUEMA PARA FORMULACION 

ANALISIS

SE ABRE ESQUEMA PARA FORMULACION 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 1  24 MCG50FENTANILO CITRATO 50 MCG/mL INYECTABLE

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 1  24 MG1MIDAZOLAM CLORHIDRATO 0.1% (5MG/5ML) 

SOLUCION PARENTERAL



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 158 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 4  24 AMP4PROPOFOL 1 %

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

CIRUGIA GENERALCIRUGIA GENERALZORAIDA MILENA 

CONTRERAS RODRIGUEZ

32780403CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 48   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/06  06:29:39p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

***RESPUES DE INTERCONSULTA CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO****

DRA ZORAIDA CONTRERAS 

CIRUJANA DE CABEZA Y CUELLO

MOTIVO DE CONSULTA: "TENGO ALGO EN LA TIROIDES" 

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS QUIEN ES INTERCONSULTADO AL SERVICIO DE CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO 

POR RESULTADO DE BIOPSIA DE GLANDULA TIROIDEA REPORTE DE ATOLOGIA MALIGNA BETHESDA V, ACTUALMENTE 

PACIENTE CURSANDO HOSPITALIZACION CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?

- MIELOMA MULT IPLE? 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 159 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

S// PACIENTE EN EL MOMENTO DE LA VALORACION SIN ACOMPAÑANTE QUIEN REFIERE ESTAR SIN DOLOR,NIEGA 

DISNEA , NIEGA CEFALEA, NIEGA DOLOR TORACICO, Q UIEN REFIERE SENTIRSE BIEN,TOLERANDO DIETA, NIEGA OTRA 

SINTOMATOLOGIA ASOCIADA

 

OBJETIVO

O// PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES ALERTA, CONSCIENTE, ORIENTADO, VALORADO EN 

HABITACIÒN 

EXAMEN DE CABEZA Y CUELLO TIROIDES AUMENTADA DE TAMAÑO A EXPENSAS DEL LOBULO IZQUIERDO SIN 

DEFINIR MASA, CAUCHOSO, SE MOVILIZA CON LA DEGLUSIÒN, NO SE PAL PAN ADENOPATIAS CERVIALES 

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLO CON CONTRASTE 30-11-2021: LAS REGIONES ORBITARIAS, LAS 

CAVIDADES PARANSALES Y MASTOIDES SE IDENTIFICAN NORMALES, NO SE OBSEVAN ALTERACIONES DEL 

ESPACIO MUCOSO FARINGEO, LAS ESTRUCTURAS DEL PISO DE LA BOCA Y REGION SUBMANDIBULAR SON DE 

ASPECTO HABITUAL, LOS ESPACIOS PARAFARNINGEOS SON LIBRES. 

LOBULO DELRECHO DEL TIROIDES AUMENTADO DE TAMAÑO POR PRESENCIA DE IMAGEN NODULAR 

HIPODENSA DE APROXIMADAMENTE DE 18 X 25 MM LAS GLANDULAS SUBMAXILARES Y LAS GLANDULAS 

PAROTIDAS SON DE ASPECTO NORMAL,  NO SE IDENTIFICAN ADENOMEGALIAS EN LAS DIFERENTES CADENAS 

CERVICALES, NO SE OBSERVAN ALTERACIONES EN LAS ESTRUCTURAS VASCULARES DE LOS ESPACIOS 

CAROTIDEOS LA VIA AEREA Y LOS CARTILAGOS DE LA LARINGE NO PRESENTA N ALTERACION NO SE 

OBSERVAN ANORMALIDADES EN LOS APICES PULMONARES NO HAY REALCES ANORMALES CON LA 

ADMINISTRACION DEL MEDIO DE CONTRASTE DISMINUCION DE LA DENSIDAD CON IMÁGENES DE APARIENCIA 

LITICA Y COMPROMETEN LOS CUERPO VERTEBRALES Y ESTRUCTURAS POSTER IORES DE LA COLUMNA 

CERVICAL Y DORSAL EN ESPECIAL C5 Y C7 Y T1 CONCLUSION:  NODULO EN LOBULO TIROIDEO DERECHO, 

REQUIERE VALORACION COMPLEMENTARIA CON ESTUDIO ECOGRAFICO, LESIONES DE APARIENCIA LITICA EN 

COLUMNA CERVICAL Y DORSAL DE SUGIEREN ORIGEN NEOPLAS ICO SECUNDARIO ANDRES EDUARDO 

MEDICO RADIOLOGO. 

ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES: 01/12/2021: BIOPSIA DE TIROIDES CON GUIA ECOGRAFICA: 

BIOPSIA 1 HACIA EL POLO MEDIO DEL LOBULO IZQUIERDO SE OBSERVAN IMÁGENES ECOGENICAS 

PUNTIFORMES QUE PARECEN CORR ESPONDER A MICROCALCIFICACIONES, NO SE CONFIGURA CLARAMENTE 

LA PRESENCIA DE MASA A ESTE NIVEL. BIOPSIA 2 MASA HETEROGENEA DE PREDOMINIO ECOGENICO QUE 

OCUPA LOS DOS POLOS SUPERIORES DEL LOBULO TIROIDEO DERECHO, PRESENTA BORDES DEFINIDOS Y 

ESCASAS AEREAS QU ISTICAS AL INTERIOR MIDE 31 X 20 MM DRA GIMENA RAMIREZ 

CITOLOGIA DE LIQUDOS CORPORALES 01/12/2021: LOS EXTENDIDOS MUESTRAN FONDO HEMATICO CON 

PRESENCIA DE ESCASOS GRUPOS DE CELULAS FOLICULARES CON CAMBIO POR APLASTAMIENTO 

FOCALMENTE SE RECONOCEN INCLUSI ONES INTRANUCLEARES Y ATIPIA NUCLEAR. ADEMAS SE OBSERVAN 

OCASIONALES CELULAS MULTINUCLEADAS E HISTIOCITOS DIAGNOSTICO ACAF POLO MEDIO LOBULO 

IZQUIERDO GLANDULA TIROIDES: SOSPECHOSO PARA MALIGNIDAD, CATEGORIA V DEL SISTEMA BETHESDA. 

DRA ISABEL CRISTINA ALM ONACID. 

ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES30/11/2021 : GLANDULA TIROIDES AUMENTADA DE TAMAÑO EN 

SU LOBULO DERECHO A EXPENSAS DE MASA HETEROGENEA DE PREDOMINIO ECOGENICO QUE OCUPA LOS 

DOS POLOS SUPERIORES, PRESENTAN BORDES DEFINIDOS Y ESCASAS AREAS QUISTICAS AL INTERIOR. MIDE 

31 X 20 MM. HACIA LA UNION DEL ISTMO CON EL LOBULO TIROIDEO IZQUIERDO SE OBSERVA NODULO SIMILAR 

DE 13 X 6 MM. HACIA EL POLO MEDIO DEL LOBULO TIROIDEO IZQUIERDO SE OBSERVAN IMÁGENES 

ECOGENICAS PUNTIFORMES QUE PARECEN CORRESPONDE R A MICROCALCIFICACIONES NO SE CONFIGURA 

CLARAMENTE LA PRESENCIA DE MASA A ESTE NIVEL. 

LOBULO DERECHO DE 27 X 24 X 50 MM CON VOLUMEN DE 17 CC 

LOBULO IZQUIERDO DE 12 X 14 X 32 MM CON VOLUMEN DE 3 CC 

PEQUEÑA IMAGEN QUISTICA DE ASPECTO SIMPLE EN LINEA MEDIA ADYACENTE AL HUESO HIOIDES MIDE 8 X 5 

MM LAS DIFERENCIAS DE ESTACIONES GANGLIONARES NO PRESENTAN ALTERACIONES. 

OPINION: NODULOS DESCRITOS A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN 

BOCIO, SE RECOMIENDA BIOPSIA DEL NODULO DE MAYOR TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE 

MICROCALCIFICACIONES DESCRITAS EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO. DRA GIMENA RAMIRES MEDICO RADIOLOGA 

GAMMAGRAFIA OSEA DE TRES FASES: 03/12/2021: LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS D E 

COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA EN ILIACO IZQUIERDO. CAMBIOS 
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS ATROSICO VS TRAUMATICO

HEMOGRAMA 06/12/2021: LEUCOS: 9.34 HB:13.60 HTO 39.2 PLAQUETAS: 176.00 NEUTRO: 7.92 LINFO: 0.70 PCR: 

115.60 PROCALCITONINA 3.51 

30-11/2021 T4 8.06 

 

ANALISIS

PACIENTE EN CONTEXTO DE UNA ENFERMEDAD LITICA DE ASPECTO METASTASICO CON PRIMARIO DESCONOCIDO SI 

BIEN TIENE UN NODULO TIROIDEO BETHESDA V ESTE LE DA UNA PROBABILIDAD DE CARCINOMA DE UN 70% EL 

PACIENTE VA A REQUERIR MANEJO QUIRURGICO CON TIROIDECTOMIA TOTA L CON FINES DIAGNOSTICOS Y 

TERAPEUTICOS AUNQUE SI BIEN EL CANCER DE TIROIDES PUEDE DAR METASTASIS OSEAS, ES POCO PROBABLE  QUE 

DE METASTASIS OSEAS SIN HABER DADO METASTASIS PULMONARES Y GANGLIONARES REGIONALES, SE SOLICITAN 

PREQUIRURGICOS, SE SOLICITA VAL ORACION POR ANESTESIOLOGIA Y  ESTE PROCEDIMIENTO SE PROGRAMARA DE 

FORMA AMBULATORIA UNA VEZ PACIENTE MEJORE CONDICIONES GENERALES. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Control **CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN 

ANESTESIOLOGIA

PACIENTE DE 59 AÑOS QUIEN SERA LLEVADO A 

PROCEDIMIENTO DE TIROIDECTOMIA.

ANESTESIO

LOGIA

Interconsulta **CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN 

CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

PACIENTE DE 59 AÑOS ENFERMEDAD LITICA DE 

ASPECTO METASTASICO CON PRIMARIO DESCONOCIDO 

SI BIEN TIENE UN NODULO TIROIDEO BETHESDA V SE 

OBSERVA EN IC SE SOLICITAN PARACLINICOS PARA 

PROGRAMACION DE TIROIDECTOMIA POR CONSULTA 

EXTERNA

CIRUGIA 

GENERAL Y 

DE CUELLO

CONTINUAEstado Interconsulta

RESPUESTA INTERCONSULTA 

.. 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

ANESTESIOLOGIAANESTESIOLOGIALUIS SAUL CAMELO 

RODRIGUEZ

79145180CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 49   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/06  10:01:14p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

DOLOR

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

DOLOR



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 161 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

UTILIZANDO ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL ACORDE CON PROTOCOLO INSTITUCIONAL

RESPUESTA INTERCONSULTA

PENDIENTE PROGRAMAR TIROIDECTOMIA 

DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?

- MIELOMA MULT IPLE? 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

RXS DOLOR TORACCICO INCAPACITANTE

ANTECEDENTES 

PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR

HIPOTIROIDISMO 

FAMILIARES: NIEGA

ALERGICOS: NIEGA     

FARMACOLOGICO: TIROXINA

PLANIFICACION:  NIEGA  

QUIRURGICOS: SEPTOPLASTIA

TRAUMA: NIEGA               

TA  118/78  FC  76  FR  18

MUCOSAS HUMEDAS CUELLO SIMETRICO  TRAQUEA CENTRAL 

CARDIOPULMONA R: RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES Y SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE NO, NO DOLOROS, NO MASAS O MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

EXTREMIDADES: PULSOS PRESENTES, NO EDEMAS.

*******PARACLINICOS****** ****

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOC ITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20
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- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0 .76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓ N LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUC OSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía com plementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio e cográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE B OCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IM ÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11 /2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICA CION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

 

PACIENTE ASA III
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

SE EXPLICAN RIESGOS INCLUYENDO POSIBILIDAD DE CONTAG IO CON COVID-19 POR PANDEMIA , SE RESPONDEN 

PREGUNTAS SE RESUELVEN DUDAS SE ENTREGA CONSENTIMIENTO 

REQUIERE AYUNO DE 8 HORAS 

OBJETIVO

UTILIZANDO ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL ACORDE CON PROTOCOLO INSTITUCIONAL

RESPUESTA INTERCONSULTA

PENDIENTE PROGRAMAR TIROIDECTOMIA 

DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?

- MIELOMA MULT IPLE? 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

RXS DOLOR TORACCICO INCAPACITANTE

ANTECEDENTES 

PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR

HIPOTIROIDISMO 

FAMILIARES: NIEGA

ALERGICOS: NIEGA     

FARMACOLOGICO: TIROXINA

PLANIFICACION:  NIEGA  

QUIRURGICOS: SEPTOPLASTIA

TRAUMA: NIEGA               

TA  118/78  FC  76  FR  18

MUCOSAS HUMEDAS CUELLO SIMETRICO  TRAQUEA CENTRAL 

CARDIOPULMONA R: RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES Y SIN 

SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE NO, NO DOLOROS, NO MASAS O MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACIÓN 

PERITONEAL.

EXTREMIDADES: PULSOS PRESENTES, NO EDEMAS.

*******PARACLINICOS****** ****

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOC ITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0 .76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓ N LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUC OSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía com plementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio e cográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE B OCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IM ÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11 /2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICA CION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

 IO CON COVID-19 POR PANDEMIA , SE RESPONDEN PREGUNTAS SE RESUELVEN DUDAS SE ENTREGA 

CONSENTIMIENTO 

REQUIERE AYUNO DE 8 HORAS 

PACIENTE ASA III

SE EXPLICAN RIESGOS INCLUYENDO POSIBILIDAD DE CONTAG 

ANALISIS

UTILIZANDO ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL ACORDE CON PROTOCOLO INSTITUCIONAL
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

RESPUESTA INTERCONSULTA

PENDIENTE PROGRAMAR TIROIDECTOMIA 

DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?

- MIELOMA MULT IPLE? 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

RXS DOLOR TORACCICO INCAPACITANTE

ANTECEDENTES 

PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR

HIPOTIROIDISMO 

FAMILIARES: NIEGA

ALERGICOS: NIEGA     

FARMACOLOGICO: TIROXINA

PLANIFICACION:  NIEGA  

QUIRURGICOS: SEPTOPLASTIA

TRAUMA: NIEGA               

TA  118/78  FC  76  FR  18

MUCOSAS HUMEDAS CUELLO SIMETRICO  TRAQUEA CENTRAL 

CARDIOPULMONA R: RUIDOS CARDIACOS RÍTMICOS, RUIDOS RESPIRATORIOS PRESENTES Y SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE NO, NO DOLOROS, NO MASAS O MEGALIAS, NO SIGNOS DE IRRITACIÓN PERITONEAL.

EXTREMIDADES: PULSOS PRESENTES, NO EDEMAS.

*******PARACLINICOS****** ****

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOC ITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0 .76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓ N LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUC OSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 166 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía com plementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio e cográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE B OCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IM ÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11 /2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICA CION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

 

PACIENTE ASA III

SE EXPLICAN RIESGOS INCLUYENDO POSIBILIDAD DE CONTAG IO CON COVID-19 POR PANDEMIA , SE RESPONDEN 

PREGUNTAS SE RESUELVEN DUDAS SE ENTREGA CONSENTIMIENTO 

REQUIERE AYUNO DE 8 HORAS 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 167 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALERIKA TATIANA BEJARANO 

RODRIGUEZ

1016099413CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 50   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/07  09:31:07a.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

ANALISIS

FORMULACION DIARIA 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 6 ORAL 1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones

 7 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 1 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  24 BOLSA5SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 

MILILITRO BOLSA PARENTERAL

--

Observaciones

 1 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  1 ML50SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA  250 ML

--

Observaciones

 6 SUBCUTANEA 1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

--

Observaciones

 0 ORAL 3  8 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS

--

Observaciones



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 168 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAELIANA SOFIA MANOSALVA 

HOLGUIN

1116544479CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 51   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/07  09:54:13a.m.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

**EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA**

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

-- CA DE TIROIDES?.

-- MIELOMA MULTIPLE?. 

- FLEBITIS INFECCIOSA MS I

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

S/ AUMENT DE DOLOR EDEMA Y RUBOR EN MANO IZQ

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 121/54 MMHG FC:74 LATIDOS/MIN;  FR: 18 V ENTILACIONES/MIN;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRE SENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOL OR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 169 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

EXTREMIDADES: GRAN EDEMA Y RUBOR QUE SE EXTIENDE EN DORSO DE MANO Y ANTEBRAZO IZQ, ADECUADA 

PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG . NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES 

ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN 

DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

06/1 2/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS REC UENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.2 6 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

06/12/2021COLONOSCOPIA: HEMORROIDES INTERNAS G IPANDI VERTICULITIS INCIPIENTE

06/12/2021 DOPPLER MSI: SIN TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL NI PROFUNDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOS TICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea compleme ntaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, co nsiderar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario. 

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN E L LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 170 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GR ADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESI ONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  

BAJA SO SPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, 

COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVERTICULITIS, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN 

MALIGNIDAD. YA VALORADO POR CX DE CUELLO CON INDICACION DE MANEJO QX. ADICIONALMENTE VALORADO POR 

HEMATOLOGIA QUIENES INDICAN TOMA DE BIOPSIA MEDULA OSEA. AYER SE REALIZA ORDEN PARA BIOPSIA DE 

TEJIDO OSEO GUIADO POR RADILOGIA INT ERVENCIONISTA.

HOY CON AUMENTO DE TAMAÑO DE LEISON EN MANO Y ANTEBRAZO, DOPPLER DESCARTA TVP SIN EMBARGO DADO 

ASOCIADO ACCEOS VASCULAR Y ANTE SIGNOS CLINICOS DE INECCIION SE INICA MANEJO ANTIBITICO DE AMPLIO 

ESPECTRO PREVIOS POLICULTIVOS.

EXPLICO AL PAC IENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- VANCOMICINA 1 G IV C 12 H FI 07/12/2021 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENT E*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC                                  

- SS HEMOCULTIVOS SERIADOS

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE BIOPSIA MEDILA OSEA

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. 

                                                                                                                                             - 

ANALISIS

- 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 171 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

CIRUGIA GENERALCIRUGIA GENERALZORAIDA MILENA 

CONTRERAS RODRIGUEZ

32780403CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 52   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/07  09:58:05a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

***EVOLUCION DE CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO****

DRA ZORAIDA CONTRERAS 

CIRUJANA DE CABEZA Y CUELLO

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS QUIEN ES INTERCONSULTADO AL SERVICIO DE CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO 

POR RESULTADO DE BIOPSIA DE GLANDULA TIROIDEA REPOR TE DE ATOLOGIA MALIGNA BETHESDA V, ACTUALMENTE 

PACIENTE CURSANDO HOSPITALIZACION CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?

- MIELOMA MULTIPLE? 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE EN EL MOMENTO DE LA VALORACION SIN ACOMPAÑANTE QUIEN REFIERE ESTAR SIN DOLOR,NIEGA 

DISNEA , NIEGA CEFALEA, NIEGA DOLOR TORAXICO, QUIEN REFIERE SENTIRSE BIEN,TOLERANDO DIETA, NIEGA OTRA 

S INTOMATOLOGIA ASOCIADA 

OBJETIVO

// PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES ALERTA, CONSCIENTE, ORIENTADO, VALORADO EN 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
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DIRECCIÓN DE SANIDAD
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

HABITACIÒN 

EXAMEN DE CABEZA Y CUELLO TIROIDES AUMENTADA DE TAMAÑO A EXPENSAS DEL LOBULO IZQUIERDO SIN 

DEFINIR MASA, CAUCHOSO, SE MOVILIZA CON LA DEGLUSIÒN, NO SE PALP AN ADENOPATIAS CERVIALES CON 

EDEMA EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO. 

 

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLO CON CONTRASTE 30-11-2021: LAS REGIONES ORBITARIAS, LAS 

CAVIDADES PARANSALES Y MASTOIDES SE IDENTIFICAN NORMALES, NO SE OBSEVAN ALTERACIONES DEL 

ESPACIO M UCOSO FARINGEO, LAS ESTRUCTURAS DEL PISO DE LA BOCA Y REGION SUBMANDIBULAR SON DE 

ASPECTO HABITUAL, LOS ESPACIOS PARAFARNINGEOS SON LIBRES. 

LOBULO DELRECHO DEL TIROIDES AUMENTADO DE TAMAÑO POR PRESENCIA DE IMAGEN NODULAR 

HIPODENSA DE APROXIMADAMENTE DE 18 X 25 MM LAS GLANDULAS SUBMAXILARES Y LAS GLANDULAS 

PAROTIDAS SON DE ASPECTO NORMAL,  NO SE IDENTIFICAN ADENOMEGALIAS EN LAS DIFERENTES CADENAS 

CERVICALES, NO SE OBSERVAN ALTERACIONES EN LAS ESTRUCTURAS VASCULARES DE LOS ESPACIOS 

CAROTIDEOS LA VIA AEREA Y LOS CARTILAGOS DE LA LARINGE NO PRESENTAN ALTERACION NO SE 

OBSERVAN ANORMALIDADES EN LOS APICES PULMONARES NO HAY REALCES ANORMALES CON LA 

ADMINISTRACION DEL MEDIO DE CONTRASTE DISMINUCION DE LA DENSIDAD CON IMÁGENES DE APARIENCIA 

LITICA Y COMPROMETEN LOS CUERPO VERTEBRALES Y ESTRUCTURAS POSTERIORES DE LA COLUMNA 

CERVICAL Y DORSAL EN ESPECIAL C5 Y C7 Y T1 CONCLUSION:  NODULO EN LOBULO TIROIDEO DERECHO, 

REQUIERE VALORACION COMPLEMENTARIA CON ESTUDIO ECOGRAFICO, LESIONES DE APARIENCIA LITICA EN 

COLUMNA C ERVICAL Y DORSAL DE SUGIEREN ORIGEN NEOPLASICO SECUNDARIO ANDRES EDUARDO 

MEDICO RADIOLOGO. 

ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES: 01/12/2021: BIOPSIA DE TIROIDES CON GUIA ECOGRAFICA: 

BIOPSIA 1 HACIA EL POLO MEDIO DEL LOBULO IZQUIERDO SE OBSERVAN IMÁGE NES ECOGENICAS 

PUNTIFORMES QUE PARECEN CORRESPONDER A MICROCALCIFICACIONES, NO SE CONFIGURA CLARAMENTE 

LA PRESENCIA DE MASA A ESTE NIVEL. BIOPSIA 2 MASA HETEROGENEA DE PREDOMINIO ECOGENICO QUE 

OCUPA LOS DOS POLOS SUPERIORES DEL LOBULO TIROIDEO DERECHO, PR ESENTA BORDES DEFINIDOS Y 

ESCASAS AEREAS QUISTICAS AL INTERIOR MIDE 31 X 20 MM DRA GIMENA RAMIREZ 

CITOLOGIA DE LIQUDOS CORPORALES 01/12/2021: LOS EXTENDIDOS MUESTRAN FONDO HEMATICO CON 

PRESENCIA DE ESCASOS GRUPOS DE CELULAS FOLICULARES CON CAMBIO POR AP LASTAMIENTO 

FOCALMENTE SE RECONOCEN INCLUSIONES INTRANUCLEARES Y ATIPIA NUCLEAR. ADEMAS SE OBSERVAN 

OCASIONALES CELULAS MULTINUCLEADAS E HISTIOCITOS DIAGNOSTICO ACAF POLO MEDIO LOBULO 

IZQUIERDO GLANDULA TIROIDES: SOSPECHOSO PARA MALIGNIDAD, CATEGORIA V DE L SISTEMA BETHESDA. 

DRA ISABEL CRISTINA ALMONACID. 

ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES30/11/2021 : GLANDULA TIROIDES AUMENTADA DE TAMAÑO EN 

SU LOBULO DERECHO A EXPENSAS DE MASA HETEROGENEA DE PREDOMINIO ECOGENICO QUE OCUPA LOS 

DOS POLOS SUPERIORES, PRESENTAN BORDES DEFINIDOS Y ESCASAS AREAS QUISTICAS AL INTERIOR. MIDE 

31 X 20 MM. HACIA LA UNION DEL ISTMO CON EL LOBULO TIROIDEO IZQUIERDO SE OBSERVA NODULO SIMILAR 

DE 13 X 6 MM. HACIA EL POLO MEDIO DEL LOBULO TIROIDEO IZQUIERDO SE OBSERVAN IMÁGENES ECO 

GENICAS PUNTIFORMES QUE PARECEN CORRESPONDER A MICROCALCIFICACIONES NO SE CONFIGURA 

CLARAMENTE LA PRESENCIA DE MASA A ESTE NIVEL. 

LOBULO DERECHO DE 27 X 24 X 50 MM CON VOLUMEN DE 17 CC 

LOBULO IZQUIERDO DE 12 X 14 X 32 MM CON VOLUMEN DE 3 CC 

PEQUEÑA IMAGEN QUISTICA DE ASPECTO SIMPLE EN LINEA MEDIA ADYACENTE AL HUESO HIOIDES MIDE 8 X 5 

MM LAS DIFERENCIAS DE ESTACIONES GANGLIONARES NO PRESENTAN ALTERACIONES. 

OPINION: NODULOS DESCRITOS A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN 

BOCIO , SE RECOMIENDA BIOPSIA DEL NODULO DE MAYOR TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE 

MICROCALCIFICACIONES DESCRITAS EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO. DRA GIMENA RAMIRES MEDICO RADIOLOGA 

GAMMAGRAFIA OSEA DE TRES FASES: 03/12/2021 : LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE 

COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA EN ILIACO IZQUIERDO. CAMBIOS 

INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS ATROSICO VS TRAUMATICO

HEMOGRAMA 06/12/2021: LEUCOS: 9.34 HB:13.60 HTO 39.2 PLAQ UETAS: 176.00 NEUTRO: 7.92 LINFO: 0.70 PCR: 

115.60 PROCALCITONINA 3.51 

30-11/2021 T4 8.06 

 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 173 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ANALISIS

PACIENTE EN CONTEXTO DE UNA ENFERMEDAD LITICA DE ASPECTO METASTASICO CON PRIMARIO DESCONOCIDO 

CON NODULO TIROIDEO BETHESDA V EL CUAL LE DA UN 70 % DE CARCINOMA CON REQUERIMIENTO DE MANEJO  

QUIRURGICO CON TIROIDECTOMIA TOTAL CON FINES DIAGNOSTICOS Y TERAPE UTICOS, SIN EMBARGO EL CUADRO 

CLINCO ACTUAL DEL PACIENTE ES CARACTERIZADO POR FLEBITIS EN MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO Y 

LEUCOCITOSIS Y NEUTROFILIA EL CUAL SE ESPERA QUE RESULEVE PARA PROGRAMACION POR CONSULTA EXTERNA 

DE CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO DE PROCED IMIENTO CON EL FIN DE DISMINUIR RIESGO DE INFECCIÒN DURANTE 

INTERVENCION QUIRURGICA. VALORADO POR SERVICIO DE ANESTESIOLOGIA QUIENES AUTORIZAN PROCEDIMIENTO 

SIN EMARBO POR CONDICIONES ACTUALES DE PACIENTE SE CONSIDERA DEBE TERMINAR ESTUDIOS DE POSIBLES PR 

IMARIOS PARA POSTERIOR PROGRAMACION DE CIRUGIA, SE EXPLICA CONDUCTA AL PACIENTE DE DEJAR ORDEN DE 

CITA CONTROL EXTRA POR CONSULTA EXTERNA EN DISAN 11 AM CON DRA ZORAIDA CONTRERAS PARA 

PROGRAMACION DE CIRUGIA Y DE IR CON ACOMPAÑANTE, PACIENTE REFIERE ENTEN DER Y ACEPTAR SE CIERRA 

INTERCONSULTA. 

PLAN: 

CITA CONTROL EXTRA POR CONSULTA EXTERNA EL LUNES 11 AM CON DRA ZORAIDA CONTRERAS CIRUJANA DE 

CABEZA Y CUELLO PARA PROGRAMACION DE CIRUGIA

SE CIERRA INTERCONSULTA 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Control **CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN 

CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

CITA CONTROL EXTRA POR CONSULTA EXTERNA EL 

LUNES 11 AM CON DRA ZORAIDA CONTRERAS CIRUJANA 

DE CABEZA Y CUELLO EN DISAN CONSULTORIO 339  

PARA PROGRAMACION DE CIRUGIA

CIRUGIA 

GENERAL Y 

DE CUELLO

CERRADAEstado Interconsulta

RESPUESTA INTERCONSULTA 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALERIKA TATIANA BEJARANO 

RODRIGUEZ

1016099413CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 53   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/07  02:20:34p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN
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FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 174 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

SUBJETIVO

EVOLUCION MEDICINA GENERAL

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

-- CA DE TIROIDES?.

-- MIELOMA MULTIPLE?. 

- FLEBITIS INFECCIOSA MSI

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

S/ AUMENT DE DOLOR EDEMA Y RUBOR EN MANO IZQ PACIENTE SIN ACOMPAÑNATE EN EL MOKENTO DE LA 

VALORACION 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 121/54 MMHG FC:74 LATIDOS/MIN;  FR: 18 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTE RICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AG REGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: GRAN EDEMA Y RUBOR QUE SE EXTIENDE EN DORSO DE MANO Y ANTEBRAZO IZQ, 

ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, 

ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION 

EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFI CIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SAN GRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIG ENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 13 6

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 175 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

06/12/2021COLONOSCOPIA: HEMORROIDES INTERNAS G IPANDIVERTICULITIS INCIPIENTE

06/12/2021 DOPPLER MSI: SIN TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL NI PROFUNDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INES PECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO COR PORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óse as de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Le 

siones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECO MIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APA RIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOG RAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS U LTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

 

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 176 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOP IA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, 

COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVERTICULITIS, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN 

MALIGNIDAD. YA VALORADO POR CX DE CUELLO CON INDICACION DE MANEJO QX. ADICIONALMENTE VALORADO POR 

HEMATOLOGIA Q UIENES INDICAN TOMA DE BIOPSIA MEDULA OSEA. AYER SE REALIZA ORDEN PARA BIOPSIA DE 

TEJIDO OSEO GUIADO POR RADILOGIA INTERVENCIONISTA.

HOY CON AUMENTO DE TAMAÑO DE LEISON EN MANO Y ANTEBRAZO, DOPPLER DESCARTA TVP SIN EMBARGO DADO 

ASOCIADO ACCEOS VASCULAR Y ANTE SIGNOS CLINICOS DE INECCIION SE INICA MANEJO ANTIBITICO DE AMPLIO 

ESPECTRO PREVIOS POLICULTIVOS.

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/H ORA

- VANCOMICINA 1 G IV C 12 H FI 07/12/2021 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC                                  

- SS HEMOCULTIVOS SERIADOS

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE BIOPSIA MEDILA OSEA

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 4  12 MG1000VANCOMICINA CLORHIDRATO 500 mg 

INYECTABLE

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN DAVID VELASCO 

GOMEZ

1014240065CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 54   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/07  03:31:50p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
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FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 177 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

PACIENTE CON HERPES LABIAL. SE DEJA MANEJO CON CREMA TOPICA. 

SE SOLICITAN LOS HEMOCULTIVOS ORDENADOS POR MEDICINA INTERNA 

ANALISIS

ACICLOVIR TOPICO 5% 1 APLICACION CADA 12 HORAS EN LABIOS

SE SOLICITA HEMOCULTIVOS 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

LABORATORIOTipo de Orden

NORMALPrioridad:2112034757No. Orden

 2 901221 Cantidad:Prestación:

HEMOCULTIVO AEROBIO POR METODO AUTOMATICO *Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 TOPICA 1  12 APLICACION1ACICLOVIR 5 % UNGUENTO TOPICO

EN LABIOS

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

HEMATOLOGIAHEMATOONCOLOGIAYHONNY ROBERTO 

CARDENAS RODRIGUEZ

80057861CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 55   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/07  03:31:59p.m.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL XFNoGENERALES
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FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 178 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

HEMATOLOGÍA.

HOMBRE CON DIAGNÓSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS. 

OBJETIVO

NOTA PROCEDIMIENTO - ASPIRADO BIOPSIA MÉDULA ÓSEA:

=====================================================

PREVIA FIRMA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO, BAJO ANESTESIA LOCAL CON LIDOCAÍNA 2% SIN 

ADRENALINA, SE PROCEDE CON PUNCIÓN DE ESPINA ILIACA POSTERO-SUPE RIOR IZQUIERDA CON AGUJAS 

DE ASPIRADO Y "TRUE CUT" PARA MÉDULA ÓSEA. SE OBTIENEN MUESTRAS PARA EXTENDIDOS, CITOMETRÍA 

DE FLUJO, GENÉTICA Y HUESO MEDULAR PARA INMUNOHISTOQUÍMICA. SE CUBRE CON TÉCNICA ASÉPTICA Y 

HEMOSTÁTICA. NO COMPLICACIONES AGUDAS. 

ANALISIS

-  QUEDA PENDIENTE DE REPORTES DE MÉDULA ÓSEA Y DEL COMPONENTE MONOCLONAL. ESSTO PUEDE TARDAR 

HASTA 3 SEMANAS, POR LO CUAL PODRÁ EVALUARSE POR CONSULTA EXTERNA DE HEMATOLOGÍA. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

PATOLOGIATipo de Orden

NORMALPrioridad:2112000779No. Orden

 1 898101 Cantidad:Prestación:

ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN BIOPSIA +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: PACIENTE CON SOSPECHA DE MIELOMA MÚLTIPLE POR LESIONES ÓSEA LÍTICAS EN 

ESTUDIO.

Prioridad: NORMAL

 1 898102 Cantidad:Prestación:

ESTUDIO DE COLORACION HISTOQUIMICA EN BIOPSIA +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: PACIENTE CON SOSPECHA DE MIELOMA MÚLTIPLE POR LESIONES ÓSEA LÍTICAS EN 

ESTUDIO.

Prioridad: NORMAL

 1 898103 Cantidad:Prestación:



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 179 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ESTUDIO DE COLORACION INMUNOHISTOQUIMICA EN BIOPSIA +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: PACIENTE CON SOSPECHA DE MIELOMA MÚLTIPLE POR LESIONES ÓSEA LÍTICAS EN 

ESTUDIO.

Prioridad: NORMAL

CONDUCTAS ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  AMBULATORIA

Presentación Cantidad AutorizaciónDescripción Dosis

LIDOCAINA HCL SIN EPINEFRINA SIN PRESERVANTE 2 % 

(10ML)

SOLUCION 

INYECTABLE/1-AMPOL

LA

PARA BIOPSIA DE MÉDULA 

ÓSEA.

2 NO.REQ. AUT.

Conductas  -  Procedimientos

1

**BIOPSIA DE HUESO EN SITIO NO ESPECIFICADO, VIA PERCUTANEA

Cantidad

Descripción del Procedimiento

SIN DIAGNOSTICO

SIN DIAGNOSTICO

ENFERMEDAD DE LA SANGRE Y DE LOS ORGANOS HEMATOPOYECTICOS NO ESPECIFI

Finalidad

Diagnóstico Complicación

Diagnóstico Relacionado

Diagnóstico Principal

DIAGNOSTICO

Otro

Patología

Laboratorio
Sala de Procedimientos

No

No

Si

Tipo de AnestesiaMaterial EnviadoLugar Realización

LOCAL
Si

DESCRIPCIÓN:

..

COMPLICACIONES:

.

1

**ESTUDIO DE COLORACION BASICA DE ASPIRADO DE MEDULA OSEA (MIELOGRAMA)

Cantidad

Descripción del Procedimiento

SIN DIAGNOSTICO

SIN DIAGNOSTICO

ENFERMEDAD DE LA SANGRE Y DE LOS ORGANOS HEMATOPOYECTICOS NO ESPECIFI

Finalidad

Diagnóstico Complicación

Diagnóstico Relacionado

Diagnóstico Principal

DIAGNOSTICO

Otro

Patología

Laboratorio
Sala de Procedimientos

No

No

Si

Tipo de AnestesiaMaterial EnviadoLugar Realización

LOCAL
Si

DESCRIPCIÓN:

.

COMPLICACIONES:

.

EVENTO 104



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 180 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN DAVID VELASCO 

GOMEZ

1014240065CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 56   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/07  03:35:43p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

SE CORRIGE ORDEN DE BIOPSIA GUIADA POR TAC DE LESION LITICA EN HUESO ILIACO IZQUIERDO 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

IMAGENESTipo de Orden

NORMALPrioridad:2112009613No. Orden

 1 879990B Cantidad:Prestación:

**TOMOGRAFIA COMPUTADA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOSDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: BIOPSIA GUIADA POR TAC DE LESION LITICA EN HUESO ILIACO IZQUIERDO

PACIENTE CON ENFERMEDAD LITICA OSEA SOSPECHOSA DE METASTASIS VS MIELOMA 

MULTIPLE

Prioridad: NORMAL

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN DAVID VELASCO 

GOMEZ

1014240065CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 57   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/07  06:47:53p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 181 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

SUBJETIVO

SE ANEXA ORDEN DE PATOLOGIA Y  EPICRISIS PARA LA BIOPSIA GUIADA POR TAC 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

PATOLOGIATipo de Orden

NORMALPrioridad:2112000801No. Orden

 1 898101 Cantidad:Prestación:

ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN BIOPSIA +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: PACIENTE CON MULTIPLES LESIONES LITICAS OSEAS CON SOSPECHA DE ENFERMEDAD 

METASTASICA VS MIELOMA MULTIPLE

Prioridad: NORMAL

 1 898103 Cantidad:Prestación:

ESTUDIO DE COLORACION INMUNOHISTOQUIMICA EN BIOPSIA +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: PACIENTE CON MULTIPLES LESIONES LITICAS OSEAS CON SOSPECHA DE ENFERMEDAD 

METASTASICA VS MIELOMA MULTIPLE

Prioridad: NORMAL

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALHELBERT MAURICIO RUIZ 

HERNANDEZ

1016055847CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 58   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/08  11:31:09a.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

608A***

EVOLUCION MEDICINA GENERAL

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 182 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

-- CA DE TIROIDES?.

-- MIELOMA MULTIPLE?. 

- FLEBITIS INFECC IOSA MSI

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

PACIENTE AL MOMENTO DE LA VALORACION SOLO QUIEN REFIERE ADECUADO PATRON  DEL SUEÑO Y ALIEMNTACION, 

TOLERANDO ADECUADAMENTE LA VIA ORAL, DIURE SIS Y DEPOSICIONES POSITIVAS, REFIERE EJORIA DEL EDEMA DE 

MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO, REFIERE ADECUADO CONTROL DEL DOLOR EN  REGION  DE LA BIOPSIA, NO REFIERE 

AL MOMENTO OTRA SINTOMATOLOGIA ASOCIADA A CUADRO CLINICO. 

OBJETIVO

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO TA: 146/96 MMHG FC:73 LATIDOS/MIN;  FR: 22 

VENTILACIONES/MIN;  SAT: 93 % AMBIENTE, T: 36ºC NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS 

NORMOCROMICAS, ESCLERAS CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PA LPABLES, 

SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS  ULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR.ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, 

DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL. 

EXTREMIDADES: EDEMA Y RUBOR QUE SE EXTIENDE EN DORSO DE MANO Y ANTEBRAZO IZ Q, ADECUADA 

PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS 

TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES 

ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCIT OS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

 - ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

06/ 12/2021COLONOSCOPIA: HEMORROIDES INTERNAS G IPANDIVERTICULITIS INCIPIENTE

06/12/2021 DOPPLER MSI: SIN TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL NI PROFUNDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LE SIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 183 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO : MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, c onsiderar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO D ERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPO S VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLI OTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE A SPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

 

ANALISIS

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDEN CIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, 

COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVERTICULITIS, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN 

MALIGNIDAD.

VALORADO POR ESPECIADIAD DE CX DE CUELLO QUIEN INDICA CIRUGIA AMBULATORIA, POR EL MOMENTO YA CON  

TOMA DE BIOPS A DE MEDULA OSEA, POR AHORA CON  ADEUCADO CONTROL DEL DOLOR, CON  MEJORIA DEL 

DEDEMA DE MIMEBRO SUPERIOR IZQUIERDO, CON MEJORIA DE LOS SIGNOS DE INFECCION  LOCAL,AL MOMENTO 

DOPPLER SIN  LESIONES O ALTERACIONES, POR EL MOMENTO SE ESPERARA REPORTE DE HEMOCU LTIVOS 

TOMADOS POR PICO FEBRIL Y SIGNOS DE INFECCION  DE PIEL EN  TEJIDOS BLANDOS, POR AHORA SE CONTINUA 

MANEJO MEDICO INSTAURADO, SE EXPLICA DE FORMA CLARA A PACIENTE CONDUCTA A SEGUIR, QUIEN  REFIERE 

ENTENDER Y ACEPTAR. 

PLAN:
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FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
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DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 184 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- VANCOMICINA 1 G IV C 12 H FI 07/12/2021 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC 

- PENDIENTE HEMOCULTIVOS 

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 7 ORAL 1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones

 1 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 4  12 MG1000VANCOMICINA CLORHIDRATO 500 mg 

INYECTABLE

--

Observaciones

 0 ORAL 6  8 TABLETA2ACETAMINOFEN X 500 MG

--

Observaciones

 8 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 2 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  24 BOLSA5SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 

MILILITRO BOLSA PARENTERAL

--

Observaciones

 2 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  10 ML500SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA  250 ML

--

Observaciones

 7 SUBCUTANEA 1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

--

Observaciones
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAELIANA SOFIA MANOSALVA 

HOLGUIN

1116544479CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 59   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/09  09:27:54a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

-

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

REVISION HC 

OBJETIVO

- 

ANALISIS

- 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALHELBERT MAURICIO RUIZ 

HERNANDEZ

1016055847CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 60   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/09  09:57:04a.m.
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

608A*

EVOLUCION MEDICINA GENERAL

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

-- CA DE TIROIDES?.

-- MIELOMA MULTIPLE?. 

- FLEBITIS INFECCIO SA MSI

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

PACIENTE AL MOMENTO DE LA VALORACION SOLO QUIEN REFIERE ADECUADO PATRON  DEL SUEÑO Y ALIMENTACION, 

TOLERANDO ADECUADAMENTE LA VIA ORAL, DIURESI S Y DEPOSICIONES POSITIVAS, REFIERE MEJORIA DEL EDEMA 

EN  BRAZO, NO REFIERE PICOS FEBRILES, REFIERE ADECUADA MODULACION  DEL DOLOR. 

OBJETIVO

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO TA: 121/54 MMHG FC:74 LATIDOS/MIN;  FR: 18 

VENTILACIONES/MIN;  SAT: 92% AMBIENTE, T:36ºC NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS 

NORMOCROMICAS, ESCLERAS CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALP ABLES, 

SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS  ULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN S OPLOS O 

AGREGADOS A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR.ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, 

DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL. 

EXTREMIDADES: EDEMA Y RUBOR QUE SE EXTIENDE EN DORSO DE MANO Y ANTEBRAZO IZQ, ADECUADA 

PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS 

TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES 

ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FO CALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL
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Folio No. 187 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

06/12 /2021COLONOSCOPIA: HEMORROIDES INTERNAS G IPANDIVERTICULITIS INCIPIENTE

06/12/2021 DOPPLER MSI: SIN TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL NI PROFUNDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESI ONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, con siderar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y do rsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DER ECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOT ICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASP ECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5 
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ANALISIS

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDEN CIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, 

COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVERTICULITIS, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN 

MALIGNIDAD.

VALORADO POR ESPECIADIAD DE CX DE CUELLO QUIEN INDICA CIRUGIA AMBULATORIA, POR EL MOMENTO YA CON  

TOMA DE ASPIR ADO DE MEDULA OSEA,PENDIENTE TOMA DE BIOPSIA DE LESION  LITICA PARA CATALOGAR Y 

TIPIFICAR CUADRO DE ALTERACION NEOPLASICA, POR EL MOMENTO SIN PICOS FEBRILES,AL DIA DE HOY SIN  

REPORTE DE HEMOCULTIVOS, PENDIENTES SOLICITADOS POR PICO FEBRILE, POR EL MOMENT O CON  ADECUADA 

RESPUESTA AL MANEJO ANTIBIOTICO, POR AHORA SE CONTINUARA VIGILANCIA CLINICA, SE INDICA NADA VIA ORAL, 

SE SUSPENDE APLICACION  DE ANTICOAGULANTE, SE ESPERA REALIZACION  DE BIOPSIA, SE EXPLICA DE FORMA 

CLARA CONDUCTA A SEGUIR, QUIEN  REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.  

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- VANCOMICINA 1 G IV C 12 H FI 07/12/2021 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARI NA 5000 AL DIA **SUSPENDER PARA PROCEDIMIENTO**

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC      

- PENDIENTE BIOSIA DE LESION  LITICA HOY.                            

- PENDIENTE HEMOCULTIVOS 

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y L AMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 8 ORAL 1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones

 2 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 4  12 MG1000VANCOMICINA CLORHIDRATO 500 mg 

INYECTABLE

--

Observaciones

 9 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 3 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  24 BOLSA5SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 

MILILITRO BOLSA PARENTERAL

Observaciones
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

--

 3 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  10 ML500SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA  250 ML

--

Observaciones

 0 ORAL 3  8 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAELIANA SOFIA MANOSALVA 

HOLGUIN

1116544479CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 61   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/09  10:06:57a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

VER HC

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

**EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA**

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

-- CA DE TIROIDES?.

-- MIELOMA MULTIPLE?. 

- FLEBITIS INFECCIOSA MS I

--CELULITIS MANO IZQ

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- SECUELAS DE ACV MS.

-POP 08/12/2021 BIOPSIA MEDULA OSEA

S/ MEJORIA DE EDEMA EN MSI

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 121/54 MMHG FC:74 LATIDOS/MIN;  FR: 18 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGIT ACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

 A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: GRAN EDEMA Y RUBOR QUE SE EXTIENDE EN DORSO DE MANO Y ANTEBRAZO IZQ, ADECUADA 

PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES 

ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN 

DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACIO N.

PARACLINICOS

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE R OJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

06/12/2021COLONOSCOPIA: HEMORROIDES INTERNAS G IPANDIVERTICULITIS INCIPIENTE

06/12/2021 DOPPLER MSI: SIN TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL NI PROFUNDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒ N LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL. 

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secun daria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

se cundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRI 

TASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCI Y RUBR DE MANO IZQ SECUNDARIO A ACCESO VASCULAR, DOPPLER DESCARTOR TROMBO, SE 

INDICO MANEJO ANTIBITICO DE AMPLIO ESPECTRO CON MEJORIA IMPORTANTE DE TEJIDOS BLANDOS. PENDIENTES 

POLICULTIVOS.

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

 A DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

INFECCIOSO

07/12/2021 HEMOCULTIVOS PENDIENTES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERME DAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, 

COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVERTICULITIS, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN 

MALIGNIDAD. YA VALORADO POR CX DE CUELLO CON INDICACION DE MANEJO QX. SE ENCUENTRA PENDIENTE 

BIOPSIA DE TEJIDO OSEO GUIADO POR RADILOGIA INTERVENCIONISTA.

PRESENTO EDEMA 

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- VANCOMICINA 1 G IV C 12 H FI 07/12/2021 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 192 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
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- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC                                  

- SS HEMOCULTIVOS SERIADOS

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE BIOPSIA MEDILA OSEA

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BI OPSIA ANTRAL 02/12/2021. 

 

OBJETIVO

- 

ANALISIS

- 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALERIKA TATIANA BEJARANO 

RODRIGUEZ

1016099413CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 62   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/09  06:55:56p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

FORMULACION 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 TOPICA 1  12 APLICACION1ACICLOVIR 5 % UNGUENTO TOPICO

--

Observaciones



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 193 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

 8 SUBCUTANEA 1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

RADIOLOGIAIMAGENOLOGIAJORGE HUMBERTO MARIN 

MUÑOZ

98575984CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 63   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/10  09:43:04a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO PACIENTE CON ENFERMEDAD LITICA OSEA SOSPECHOSA DE METASTASIS VS MIELOMA MULTIPLE.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO PACIENTE CON ENFERMEDAD LITICA OSEA SOSPECHOSA DE METASTASIS VS MIELOMA MULTIPLE.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

INTERCONSULTA

Se identifica lesión de aspecto lítico en el hueso iliaco izquierdo, conservando integridad de las corticales externas, lesión de

aspecto expansivo con irregularidad en la cortical interna.

Se programa para biopsia con sistema de corte. 

OBJETIVO

INTERCONSULTA

Se identifica lesión de aspecto lítico en el hueso iliaco izquierdo, conservando integridad de las corticales externas, lesión 

de

aspecto expansivo con irregularidad en la cortical interna.

Se programa para biopsia con sistema de corte. 

ANALISIS

INTERCONSULTA

Se identifica lesión de aspecto lítico en el hueso iliaco izquierdo, conservando integridad de las corticales externas, lesión de

aspecto expansivo con irregularidad en la cortical interna.

Se programa para biopsia con sistema de corte. 

Examen Físico - Valoración

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 194 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAELIANA SOFIA MANOSALVA 

HOLGUIN

1116544479CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 64   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/10  11:01:27a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

-

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

**EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA**

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

-- CA DE TIROIDES?.

-- MIELOMA MULTIPLE?. 

- FLEBITIS INFECCIOSA MS I

--CELULITIS MANO IZQ

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

-POP 08/12/2021 BIOPSIA MEDULA OSEA

-POP 11/12/2021 BIOPSIA HUESO ILIACO

S/ ASINTOMATICO, DIURESIS Y DEPSOICION POSITIVA, EN AUSENCIA DE FIEBRE

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 143/80 MMHG FC:80 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36ºC 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 195 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLE RAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESIC NF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO 

PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.0 ULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS 

SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDA DES: RUBOR  EN DORSO DE MANO IZQ, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. 

NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, 

GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENS ITIVO APARENTE Y SIN 

SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LI 1 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

06 considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna 

/12/2021COLONOSCOPIA: HEMORROIDES INTERNAS G IPANDIVERTICULITIS INCIPIENTE

06/12/2021 DOPPLER MSI: SIN TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL NI PROFUNDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE L 

ESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODEN O: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 196 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUE RPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESC OLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON D E ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

INFECCIOSO

07/12/2021 HEMOCULTIVOS PENDIENTES

ANALISIS:

PACI ENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, 

COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVERTICULITIS, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN 

MALIGNIDAD. YA VALORADO POR CX DE CUELLO CON INDICACION DE MANEJO QX. YA CUENTA CON BIOSIA DE HUESO 

I9LIACO POR RADIOLOGIA INTER VENCIONISTA Y CON ASPIRACION DE MEDULA OSEA, EN ESPERA RESULTADOS DE 

PATOLOGIA

PRESENTO EDEMA Y RUBR DE MANO IZQ SECUNDARIO A ACCESO VASCULAR, DOPPLER DESCARTOR TROMBO, SE 

INDICO MANEJO ANTIBITICO DE AMPLIO ESPECTRO CON MEJORIA IMPORTANTE DE TEJIDOS BLAN DOS. PENDIENTES 

POLICULTIVOS.

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- VANCOMICINA 1 G IV C 12 H FI 07/12/2021 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC                                  

- SS HEMOCULTIVOS SERIADOS

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE BIOPSIA MEDILA OSEA



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 197 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. 

OBJETIVO

- 

ANALISIS

- 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALFELIPE ALEJANDRO 

PINILLA PAPAGAYO

1032479879CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 65   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/10  12:47:27p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

608A

DRA. ERIKA BEJARANO (SIN USUARIO)

EVOLUCIÓN MEDICINA GENERAL

JORGE BUITRAGO MAHECHA.CC. 14242542 HAB 608A

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIE LOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE EN EL MOMENTO DE LA VALORACION SIN ACOMPAÑANTE QUIEN REFIERE ESTAR SIN DOLOR,NIEGA 

DISNEA , NIEGA CEFALEA, NIEGA DOLOR T ORACICO, QUIEN REFIERE SNETIRSE BIEN,NIEGA OTRA SINTOMATOLOGI<A 

ASOCIADA. 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 143/80 MMHG FC: 77 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 35.8ºC 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 198 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANI CTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUT ROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, 

LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 

PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT 

MOTOR NI SENS ITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: N EUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMA GENES/PROCEDIMIENTOS********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

 

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado gr aso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 199 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

NODULOS D ESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, P EQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROID EO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

BI OPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5 

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, 

COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVERTICULITIS, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN 

MALIGNIDAD. YA VALORADO POR CX DE CUELLO CON INDICACION DE MANEJO QX. YA CUENTA CON BIOSIA DE HUESO 

I9LIACO POR R ADIOLOGIA INTERVENCIONISTA Y CON ASPIRACION DE MEDULA OSEA, EN ESPERA RESULTADOS DE 

PATOLOGIA

PRESENTO EDEMA Y RUBR DE MANO IZQ SECUNDARIO A ACCESO VASCULAR, DOPPLER DESCARTOR TROMBO, SE 

INDICO MANEJO ANTIBITICO DE AMPLIO ESPECTRO CON MEJORIA IMPORTANTE DE TEJIDOS BLANDOS. PENDIENTES 

POLICULTIVOS.

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- VANCOMICINA 1 G IV C 12 H FI 07/12/2021 

- ACETAMI NOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC                                  

- SS HEMOCULTIVOS SERIADOS

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROT EINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE BIOPSIA MEDILA OSEA

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 200 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 9 ORAL 1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones

 10 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 9 SUBCUTANEA 1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

--

Observaciones

 1 ORAL 3  8 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALFELIPE ALEJANDRO 

PINILLA PAPAGAYO

1032479879CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 66   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/10  01:08:58p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

SE ABRE FOLIO PARA FORMULACION 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 201 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

 3 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 4  12 MG1000VANCOMICINA CLORHIDRATO 500 mg 

INYECTABLE

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN GUSTAVO TAVERA 

CORDERO

1018447426CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 67   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/11  11:49:01a.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

EVOLUCIÓN MEDICINA GENERAL

SERVICIO TRATANTE: MEDICINA INTERNA

PACIENTE: JORGE BUITRAGO MAHECHA

CC. 14242542 

CAMA: 608

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIR OIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

PACIENTE EN EL MOMENTO DE LA VALORACION SIN ACOMPAÑANTE, NIEGA DOLOR TORACICO, TOLERA LA VIA ORAL, 

DIURESIS Y DEPOSICIO NES SI ALTERACIONES 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 143/80 MMHG FC: 77 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 35.8ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANI CTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 202 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUT ROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, 

LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 

PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT 

MOTOR NI SENS ITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: N EUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*******IMA GENES/PROCEDIMIENTOS********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

 

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado gr aso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS D ESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, P EQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 203 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROID EO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

BI OPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5 

 

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, 

COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVERTICULITIS, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN 

MALIGNIDAD. YA VALORADO POR CX DE CUELLO CON INDICACION DE MANEJO QX. YA CUENTA CON BIOSIA DE HUESO 

I9LIACO POR R ADIOLOGIA INTERVENCIONISTA Y CON ASPIRACION DE MEDULA OSEA, EN ESPERA RESULTADOS DE 

PATOLOGIA

PRESENTO EDEMA Y RUBR DE MANO IZQ SECUNDARIO A ACCESO VASCULAR, DOPPLER DESCARTOR TROMBO, SE 

INDICO MANEJO ANTIBITICO DE AMPLIO ESPECTRO CON MEJORIA IMPORTANTE DE TEJIDOS BLANDOS. PENDIENTES 

POLICULTIVOS. POR EL MOMNENTO CONITNUA CON AB. 

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- VANCOMICINA 1 G I V C 12 H FI 07/12/2021 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC                                  

- PENDIENTE HEMOCULTIVOS SERI ADOS

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE BIOPSIA MEDILA OSEA

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. 

 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 204 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  1 ML100SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA 

FRASCO 500 ML DE 500 MILILITRO BOLSA 

PARENTERAL

--

Observaciones

 4 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 4  12 MG1000VANCOMICINA CLORHIDRATO 500 mg 

INYECTABLE

--

Observaciones

 11 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 8  24 BOLSA8SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 

MILILITRO BOLSA PARENTERAL

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 8  12 ML1000SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA  250 ML

--

Observaciones

 10 ORAL 1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

--

Observaciones

 2 ORAL 3  8 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALFELIPE ALEJANDRO 

PINILLA PAPAGAYO

1032479879CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 68   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/12  12:01:30p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 205 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

SUBJETIVO

608A

DRA. ERIKA BEJARANO (SIN USUARIO)

EVOLUCIÓN MEDICINA GENERAL

JORGE BUITRAGO MAHECHA.CC. 14242542 HAB 608A

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIE LOMA MULTIPLE?. 

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE EN EL MOMENTO DE LA VALORACION SIN ACOMPAÑANTE QUIEN REFIERE ESTAR SIN DOLOR,NIEGA 

DISNEA , NIEGA CEFALEA, NIEGA DOLOR T ORACICO, QUIEN REFIERE SNETIRSE BIEN,NIEGA OTRA SINTOMATOLOGI<A 

ASOCIADA. 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 126/80 MMHG FC: 77 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 91 % AMBIENTE, T: 35.8ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANI CTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUT ROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, 

LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, 

PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT 

MOTOR NI SENS ITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: N EUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 206 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

*******IMA GENES/PROCEDIMIENTOS********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

 

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado gr aso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS D ESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, P EQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROID EO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

BI OPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5 

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, 

COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVERTICULITIS, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN 

MALIGNIDAD. YA VALORADO POR CX DE CUELLO CON INDICACION DE MANEJO QX. YA CUENTA CON BIOSIA DE HUESO 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 207 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

I9LIACO POR R ADIOLOGIA INTERVENCIONISTA Y CON ASPIRACION DE MEDULA OSEA, EN ESPERA RESULTADOS DE 

PATOLOGIA,ADICIONALMENTE SE ECUNENTRA EN CURBIEMIENTO ANTIBIOTICO DE AMPLIO ESPECTRO DADO POR 

EDEMA Y RUBR DE MANO IZQ SECUNDARIO A ACCESO VASCULAR, EN EL MOMENTO  CON MEJ ORIA IMPORTANTE DE 

TEJIDOS BLANDOS. PENDIENTES POLICULTIVOS. POR EL MOMNENTO CONITNUA CON AB. 

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- V ANCOMICINA 1 G IV C 12 H FI 07/12/2021 

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC                                  

- PENDIENTE HEMOCULTIVOS 

- PENDIENTE ELEC TROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE BIOPSIA MEDILA OSEA

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ORAL 1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones

 5 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 4  12 MG1000VANCOMICINA CLORHIDRATO 500 mg 

INYECTABLE

--

Observaciones

 12 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 1 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  24 BOLSA5SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 

MILILITRO BOLSA PARENTERAL

--

Observaciones

 1 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  1 ML50SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA  250 ML

--

Observaciones

 11 SUBCUTANEA 1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

Observaciones



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 208 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

--

 3 ORAL 3  8 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAELIANA SOFIA MANOSALVA 

HOLGUIN

1116544479CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 69   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/13  10:09:46a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

REVISION HC

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

REVISION HC

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

REVISION HC 

OBJETIVO

REVISION HC 

ANALISIS

REVISION HC 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 209 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAELIANA SOFIA MANOSALVA 

HOLGUIN

1116544479CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 70   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/13  10:19:20a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

VER HC

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

**EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA**

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

-- CA DE TIROIDES?.

-- MIELOMA MULTIPLE?. 

- FLEBITIS INFECCIOSA MS I

--CELULITIS MANO IZQ

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

-POP 08/12/2021 BIOPSIA MEDULA OSEA

S/ BUENA NOCHE NO PICOS FEBRILES, DIURESIS Y DEPSOICION PSOITVA

EXAMEN FISICO:

BUEN E STADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 116/70 MMHG FC:72 LATIDOS/MIN;  FR: 20 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 95 % AMBIENTE, T: 36ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SI N ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIA COS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 210 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

EXTREMIDADES: GRAN EDEMA Y RUBOR QUE SE EXTIENDE EN DO RSO DE MANO Y ANTEBRAZO IZQ, ADECUADA 

PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES 

ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN 

DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32 % MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NE GATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

06/12/2 021COLONOSCOPIA: HEMORROIDES INTERNAS G IPANDIVERTICULITIS INCIPIENTE

06/12/2021 DOPPLER MSI: SIN TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL NI PROFUNDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESION ES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MU COSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, consi derar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e il 

iacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dors al, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DEREC HO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 211 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOT ICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASP ECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

INFECCIOSO

07/12/2021 HEMOCULTIVOS NEGATIVOS

ANALISIS:

PACIENTE D E 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRI TIS ERITEMATOSA ANTRAL, 

COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVERTICULITIS, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN 

MALIGNIDAD. YA VALORADO POR CX DE CUELLO CON INDICACION DE MANEJO QX. 

YA CUENTA CON TOMA DE ESTUDIOS: ASPIRACION DE MEDULA OSEA Y BIOPSIA DE HUESO ILIACO EN ESPERA 

REPORTE DE PATOLOGIAS ASI COMO LA TOMA DE PAT GASTOINTESTINAL

EN EL MOEMTNO EN MANEJO ANTIBITICO PARA CELULITIS EN MSI, CON ADECUADA RESPUESTA INFLAMATORIA, YA 

CUENTA CON POLICULTIVOS NEGATIVOS SE COSNDIERA COMPLETAR ANTIBITYICOTERAPIA POR 7 DIAS

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA***SUSPENDER***CATETER HEPARINIZADO

- VANCOMICINA 1 G IV C 12 H FI 07/12/2021 D5/7

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC                  

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LI VIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE MEDILA OSEA

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021.           

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA OSEA 10/12/2021            

- SS ELECTROLITOS, HEMOGRAMA Y AZOADOS DE RUTINA 

OBJETIVO

- 
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FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
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DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 212 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ANALISIS

- 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALERIKA TATIANA BEJARANO 

RODRIGUEZ

1016099413CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 71   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/13  12:19:59p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

EVOLUCIÓN MEDICINA GENERAL

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

-- CA DE TIROIDES?.

-- MIELOMA MULTIPLE?. 

- FLEBITIS INFECCIOSA MSI

- -CELULITIS MANO IZQ

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

-POP 08/12/2021 BIOPSIA MEDULA OSEA

S/ PACIENTE EN EL MOMENTO DE LA VALORACION SIN ACOMPAÑANTE QUIEN REFIERE PASAR BUENA NOCHE NO 

PICOS FEBRILES, DIURESIS Y DEPSOICION PSOITVA 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 125/70 MMHG FC:65 LATIDOS/MIN;  FR: 20 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 95 % AMBIENTE, T: 36ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTE RICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 213 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AG REGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: GRAN EDEMA Y RUBOR QUE SE EXTIENDE EN DORSO DE MANO Y ANTEBRAZO IZQ, 

ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, 

ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION 

EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFI CIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: N EUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/P ROCEDIMIENTOS

06/12/2021COLONOSCOPIA: HEMORROIDES INTERNAS G IPANDIVERTICULITIS INCIPIENTE

06/12/2021 DOPPLER MSI: SIN TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL NI PROFUNDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL S IN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con comp romiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en c CRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 

GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 214 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUC olumna cervical y dorsal, de sugieren origen 

neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAM AÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE CO MPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DIS TURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

INFECCIOSO

07/12/2021 HEMOCULTIVOS NEGATIVOS 

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOP IA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, 

COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVERTICULITIS, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN 

MALIGNIDAD. YA VALORADO POR CX DE CUELLO CON INDICACION DE MANEJO QX. 

YA CUENTA CON TOMA DE ESTUDIOS: ASPIR ACION DE MEDULA OSEA Y BIOPSIA DE HUESO ILIACO EN ESPERA 

REPORTE DE PATOLOGIAS ASI COMO LA TOMA DE PAT GASTOINTESTINAL

EN EL MOEMTNO EN MANEJO ANTIBITICO PARA CELULITIS EN MSI, CON ADECUADA RESPUESTA INFLAMATORIA, YA 

CUENTA CON POLICULTIVOS NEGATIVOS SE COSNDIERA COMPLETAR ANTIBITYICOTERAPIA POR 7 DIAS

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA***SUSPENDER***CATETER HEPARINIZADO

- VANCO MICINA 1 G IV C 12 H FI 07/12/2021 D6/7

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC                  



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 215 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE MEDILA OSEA

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021.           

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA OSEA 10/12/2021            

- SS ELECTROLITOS, HEMOGRAMA Y AZ OADOS DE RUTINA 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 1 ORAL 1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones

 6 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 4  12 MG1000VANCOMICINA CLORHIDRATO 500 mg 

INYECTABLE

--

Observaciones

 13 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 12 SUBCUTANEA 1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

--

Observaciones

 4 ORAL 3  8 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN DAVID VELASCO 

GOMEZ

1014240065CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 72   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/13  05:35:51p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN
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FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 216 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ANALISIS

LABORATORIOS PARA MAÑANA 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

LABORATORIOTipo de Orden

NORMALPrioridad:2112060743No. Orden

 1 902210 Cantidad:Prestación:

HEMOGRAMA IV [HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO, RECUENTO DE ERITROCITOS, INDICES ERITROCITARIOS, 

LEUCOGRAMA, RECUENTO DE PLAQUETAS, INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E 

HISTOGRAMA] METODO AUTOMATICO+

Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: MAÑANA

Prioridad: NORMAL

 1 903825 Cantidad:Prestación:

CREATININA EN SUERO, ORINA U OTROSDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: MAÑANA

Prioridad: NORMAL

 1 903856 Cantidad:Prestación:

NITROGENO UREICO [BUN] *+Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: MAÑANA

Prioridad: NORMAL

 1 903859 Cantidad:Prestación:

POTASIO +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: MAÑANA

Prioridad: NORMAL

 1 903864 Cantidad:Prestación:

SODIO+Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: MAÑANA

Prioridad: NORMAL

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALJULIAN DAVID VELASCO 

GOMEZ

1014240065CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 73   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/13  06:35:07p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 217 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

REPORTE DE LABORATORIOS 

OBJETIVO

13/12/2021

REPORTE DE PATOLOGIA

ESTOMAGO ROTULADO ANTRO; BIOPSIA:

- GASTRITIS CRONICA FOLICULAR MODERADA ANTRAL NO ATROFICA CON ACTIVIDAD MODERADA

- METAPLASIA INTESTINAL: AUSENTE

- HELICOBACTER PYLORI: POSITIVO ( +++/+++). COLORACION DE GIEMSA

10 /12/2021

GLANDULA TIROIDES ROTULADO NODULO TIROIDEO DERECHO BIOPSIA TRUCUT:

- PARENQUIMA TIROIDEO SIN CARACTERISTICAS CITOMORFOLOGICAS DE MALIGNIDAD 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALCLAUDIA JOHANA 

CAMACHO GAITAN

1098781483CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 74   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/14  01:43:04a.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

OBJETIVO

SE ABRE FOLIO PARA FORMULACION 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 218 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0  3  8 BOLSA1SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 

MILILITRO BOLSA PARENTERAL

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAELIANA SOFIA MANOSALVA 

HOLGUIN

1116544479CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 75   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/14  10:02:43a.m.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --SiGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

**EVOLUCIÓN MEDICINA INTERNA**

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

-- CA DE TIROIDES?.

-- MIELOMA MULTIPLE?. 

- FLEBITIS INFECCIOSA MS I

--CELULITIS MANO IZQ TRATADA

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

-POP 08/12/2021 BIOPSIA MEDULA OSEA

-POP 09/12/2021 BIOPSIA OSEA (HUESO ILIACO)

S/ ASINTOMATICO

EXAMEN FISICO:



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 219 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

B UEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 118/64 MMHG FC:72 LATIDOS/MIN;  FR: 18 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 95 % AMBIENTE, T: 36.5ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO M OVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: GRAN EDEMA Y RUBOR QUE SE EXTIEND E EN DORSO DE MANO Y ANTEBRAZO IZQ, ADECUADA 

PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES 

ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN 

DEFICIT MOTOR NI SE NSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

14/12/2021

LEU 6530 HB 13.6 PLAQ 355.000

CREATININA 0.9 BUN 15 K 4.4  NA 137

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRA YODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.00 0

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITO S: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

06/12/2021COLONOSCOPIA: HEMORROIDES INTERNAS G IPANDIVERTICULITIS INCIPIENTE

06/12/2021 DOPPLER MSI: SIN TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL NI PROFUNDA

01/12/2021: SERIE OSE A HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a val orar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 220 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración comple mentaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MA S PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTAD A DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO C ON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGO RAIA BETHESDA 5

INFECCIOSO

07/12/2021 HEMOCULTIVOS NEGATIVOS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, 

COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVERTICULITIS, PSA NORMAL, YA CUENTA CON BIOPSIA GASTRICA, 

ASPIRACION MEDULA OSEA Y BIOPSIA DE HUES O TODAS PENDIENTES ASI COMO COMPONENETE MONOCLONAL.

DURANTE HOSPITALIZACION CON CELULITIS EN MANO IZQ, HEMOCULTIVOS NEGATIVOS, CON RESOLUCION DE LESION 

TEJIDOS BLANDOS Y REACTANTES DE FASE AGUDA NEGATIVOS. DADO BIOPSIA DE TIROIDES SOSPECHSA DE 

MALIGNID AD TIENE PENDIENTE MANEJO QX, SS NUEVAMENTE CONCEPTO DE CX Y CUELLO YA QUE PROCESO 

INFECCIOSO ESTA CONTROLADO  

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

- CATETER HEPARINIZAD O

- VANCOMICINA 1 G IV C 12 H FI 07/12/2021 D7/7

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 221 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC                  

- PENDIENTE ELECTRO FORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE MEDILA OSEA

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021.           

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA OSEA 10/12/2021       

- ss val cx cabeza y cuello 

OBJETIVO

-- 

ANALISIS

- 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALERIKA TATIANA BEJARANO 

RODRIGUEZ

1016099413CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 76   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/14  10:08:27a.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

608A

EVOLUCIÓN MEDICINA GENERAL

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

-- CA DE TIROIDES?.

-- MIELOMA MULTIPLE?. 

- FLEBITIS INFECCIOSA MSI

--CELULITIS MANO IZQ

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

-POP 08/12/2021 BIOPSIA MEDULA OSEA



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 222 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

S/ PACIENTE EN EL MOMENTO DE LA VALORACION SIN ACOMPAÑANTE QUIEN REFIERE PASAR BUENA NO CHE NO 

PICOS FEBRILES, DIURESIS Y DEPSOICION PSOITVA

 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 118/64 MMHG FC:72 LATIDOS/MIN;  FR: 20 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 95 % AMBIENTE, T: 36ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTE RICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AG REGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: GRAN EDEMA Y RUBOR QUE SE EXTIENDE EN DORSO DE MANO Y ANTEBRAZO IZQ, 

ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, 

ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION 

EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFI CIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: N EUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/P ROCEDIMIENTOS

06/12/2021COLONOSCOPIA: HEMORROIDES INTERNAS G IPANDIVERTICULITIS INCIPIENTE

06/12/2021 DOPPLER MSI: SIN TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL NI PROFUNDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL S IN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 223 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con comp romiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en c olumna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAM AÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE CO MPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, 

ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DIS CRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUC TURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

BIOPSIA

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

INFECCIOSO

07/12/2021 HEMOCULTIVOS NEGATIVOS 

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,  

BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA 

NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, 

COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVERTICULITIS, PSA NORMAL, YA CUENTA CON BIOPSIA GASTRICA, 

ASPIRACION MEDULA OSEA Y BIOPSIA DE HUESO TODAS PENDIENTES ASI COMO COMPONENETE MONOCLONAL.

DURANTE HOSPI TALIZACION CON CELULITIS EN MANO IZQ, HEMOCULTIVOS NEGATIVOS, CON RESOLUCION DE 

LESION TEJIDOS BLANDOS Y REACTANTES DE FASE AGUDA NEGATIVOS. DADO BIOPSIA DE TIROIDES SOSPECHSA DE 

MALIGNIDAD TIENE PENDIENTE MANEJO QX, SS NUEVAMENTE CONCEPTO DE CX Y CUELLO REPORTE DE PATOLOGÍA 

BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021.           

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA OSEA 10/12/2021            

-SS VAL CX CABEZA Y CUELLO YA QUE PROCESO INFECCIOSO ESTA CONTROLADO  

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 224 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA 

- DIETA NORMAL

-CATETER HEPARINIZADO

- VANCOMICINA 1 G IV C 12 H FI 07/12/2021 D7/7

- ACETAMINOFEN + COD EINA 1 TBTA CADA 8 HORAS 

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- DALTEPARINA 5000 AL DIA 

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC                  

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE MEDILA OSEA

- PENDIENTE 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 2 ORAL 1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones

 7 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 4  12 MG1000VANCOMICINA CLORHIDRATO 500 mg 

INYECTABLE

--

Observaciones

 14 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  24 BOLSA5SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 

MILILITRO BOLSA PARENTERAL

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  1 ML50SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA  250 ML

--

Observaciones

 13 SUBCUTANEA 1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

--

Observaciones

 5 ORAL 3  8 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS

--

Observaciones



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 225 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAELIANA SOFIA MANOSALVA 

HOLGUIN

1116544479CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 77   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/14  10:12:25a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

-

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

IC CX CABEZA Y CUELLO 

OBJETIVO

-- 

ANALISIS

- 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Interconsulta **INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA DE 

CABEZA Y CUELLO

CA DE TIROIDES? YA CONOCIDO, CON PROCESO 

INFECCIOSO CONTROLADO

CIRUGIA 

GENERAL Y 

DE CUELLO



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 226 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALHELBERT MAURICIO RUIZ 

HERNANDEZ

1016055847CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 78   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/15  08:27:18a.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

SE ABRE FOLIO PARA FORMULACION  DIARIA Y CONSECUCION  DE LOS MEDICAMENTOS , SEGUN  REQUERIMIENTOS 

SE REALIZARAN  AJUSTES POSTERIORMENTE.

 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 3 ORAL 1  24 CAPSULAS1OMEPRAZOL 20 MG

--

Observaciones

 15 ORAL 1  24 TABLETA1L-TIROXINA SODICA 75 MCG

--

Observaciones

 1 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  24 BOLSA5SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 

MILILITRO BOLSA PARENTERAL

--

Observaciones

 1 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 5  10 ML500SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA  250 ML

--

Observaciones

 14 SUBCUTANEA 1  24 JER. PRELLENA1HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 

UI

--

Observaciones



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 227 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

 6 ORAL 3  8 CAPSULA1ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 

MG TABLETAS

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAELIANA SOFIA MANOSALVA 

HOLGUIN

1116544479CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 79   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/15  09:18:30a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

-

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

REVISION HC 

OBJETIVO

-- 

ANALISIS

- 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

EVOLUCIÓN 80   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/15  09:19:02a.m.



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 228 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

MEDICINA INTERNAMEDICINA INTERNAELIANA SOFIA MANOSALVA 

HOLGUIN

1116544479CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

-

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

-

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

NOTA CONJUNTA 

MEDICINA INTERNA-MEDICINA GENERAL

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

-- CA DE TIROIDES?.

-- MIELOMA MULTIPLE?. 

- F LEBITIS INFECCIOSA MSI

--CELULITIS MANO IZQ TRATADA

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

-POP 08/12/2021 BIOPSIA MEDULA OSEA

-POP 09/12/2021 BIOPSIA OSEA (HUESO ILIACO)

-GASTRITIS FOLICU LAR ANTRAL MODERADA

--H PYLORI+++

S/ ASINTOMATICO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 115/70  MMHG FC:65 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 95 % AMBIENTE, T: 36ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMED A, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, NO 

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, R UIDOS PULMONARES CON 

MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS
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14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS D E 

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: GRAN EDEMA Y RUBOR QUE SE EXTIENDE EN DORSO DE MANO Y ANTEBRAZO IZQ, ADECUADA 

PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES 

ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASG OW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN 

DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

14/12/2021

LEU 6530 HB 13.6 PLAQ 355.000

CREATININA 0.9 BUN 15 K 4.4  NA 137

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 P LAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA 

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUAD RO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 A LBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

06/12/2021COLONOSCOPIA: HEMORROIDES INTERNAS G IPANDIVERTICULITIS INCIPIENTE

06/12/2021 DOPPLER MS I: SIN TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL NI PROFUNDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE 

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGO GASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/ 2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroideo derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes de 

apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de columna e 

iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere valoración complementaria con estudio ecográfico. Lesiones de 

apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 

RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOP SIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO QUISTE 

TIROGLOSO 

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES EMENTOS, 

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTAR IOS. NÓDULO TIROIDEO 

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE 

COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBR ALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS 

MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO 

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN TICULITIS, PSA NORMAL, 

ESTA PENDIENTE REPORTE DE BIOPSIA MEDULA OSEA Y BIOPSIA DE HUESO.

REPORTE DE BACAF DE TIROIDES COMPATIBLE CON MALIGNIDAD YA VALORADO POR CX DE CABEZA Y CUELLO CON 

INDICACION QUIRURGICA DE MANERA AMBULATORIA.

DURANTE HOSPITALIZACIO ALTERACIONES

BIOPSIA

03/12/2021 BIOPSIA GASTRICA: GAASTRITIS FOLICULAR MODERAADA ANTRAL, CON ACTIVIDAD MODERADA, 

METAPLASIA INTESTINAL AUSENTE, H PYLORI +++

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

INFECCIOSO

07/12/2021 HEMOCUL TIVOS NEGATIVOS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA EN CALOTA Y HUESO ILIACO, 

SIN PRIMARIO CONOCIDO,  BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS 

DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS 

ERITEMATOSA ANTRAL, BIOPSIA SIN LEISONES PRECURSORAS DE MALIGNIDAD, CON H PYLORI ABUNDANTE 

CANDIDAD SE DA MANEJO ERRADICADOR AMBULATORIO. COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y PANDIVER N 

CON CELULITIS EN MANO IZQ, HEMOCULTIVOS NEGATIVOS, CON RESOLUCION DE LESION TEJIDOS BLANDOS Y 

REACTANTES DE FASE AGUDA NEGATIVOS. SE COSNDIERA ADECUADA EVOLUCION CLINICA PUEDE COMPLETAR 

ESTUDIOS DE MANERA AMBULATORIA 

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

-EGRESO

-CITA CX CABEZA Y CUELLO, HEMATOLOGIA, ENDCRINOLOGIA, MEDICINA INTERNA LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE MEDILA OSEA

- PENDIENT E REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021.           

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA OSEA 10/12/2021       

- INCAPACIDAD MEDICA

-METRONIDAZOL 500 MG VO C 8 H POR 14 DIAS

-CLARITROMICINA 500 MG VO C 12 H POR 14 DIAS

-AMOXACILINA 1 G VO C 12 H POR 14 DIAS
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-OMEPRAZOL 20 MG VO C 12 H

-SS TEST DE ALIENTO 

OBJETIVO

- 

ANALISIS

- 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Control **CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN 

HEMATOLOGIA

PATOLOGIA NEOPLASICA EN ESTUDIO, LESIONES 

LITICAS EN HUESO, PENDIETE  ASPIRACION MEDULA 

OSEA Y COMPONENETE MONOCLONAL

HEMATOLO

GIA

Control **CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR 

ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA

PATOLOGIA NEOPLASICA EN ESTUDIO, LESIONES 

LITICAS EN HUESO, PENDIETE  ASPIRACION MEDULA 

OSEA Y COMPONENETE MONOCLONAL

MEDICINA 

INTERNA

DIAGNOSTICOConductas  -  Incapacidad 

No

Incapacidad General Diagnóstico

2112009617Número de Incapacidad--Días AcumuladoProrrogaTipo de Incapacidad

TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O DESCONOCIDO DEL 

HUESO Y CARTILAGO ARTI

Datos de Incapacidad

No. Dias Incapacidad  30 Fecha inicia Fecha final2021/12/15 2022/01/13

ENFERMEDAD GENERALCausa Externa Clase TOTAL

AMBULATORIOManejo

--Emp. Dependencia

--Procedimiento

PACIENTE CON ESTUDIO DE PATOLOGIA NEOPLASICA, REQUIERE SEGUIMEINTO ESTRICTO POR 

HEMATLOGIA, CX CABEZA Y CUELLO

Observaciones

Dirección / Tel. --

Conductas  -  Ord. de Servicio

LABORATORIOTipo de Orden

NORMALPrioridad:2112070251No. Orden

 1 903043B Cantidad:Prestación:

**PRUEBA DE ALIENTO [13 C UREA] PARA HELICOBACTER PILORYDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL
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No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/11/30  08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 104

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALERIKA TATIANA BEJARANO 

RODRIGUEZ

1016099413CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 81   -    CAMA Nro. 608 A   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/15  10:33:30a.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

NOTA CONJUNTA 

MEDICINA INTERNA-MEDICINA GENERAL

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 AÑOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA PRIMARIO A ESTABLECER.

-- CA DE TIROIDES?.

-- MIELOMA MULTIPLE?. 

- FLE BITIS INFECCIOSA MSI

--CELULITIS MANO IZQ TRATADA

- HIPERPLASIA PROSTÁTICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

-POP 08/12/2021 BIOPSIA MEDULA OSEA

-POP 09/12/2021 BIOPSIA OSEA (HUESO ILIACO)

-GASTRITIS FOLICULA R ANTRAL MODERADA

--H PYLORI+++

S/ ASINTOMATICO 

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 115/70  MMHG FC:65 LATIDOS/MIN;  FR: 19 VENTILACIONES/MIN;  SAT: 95 % AMBIENTE, T: 36ºC 

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICT ERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION  YUGULAR, 

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS. 

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES 

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN A GREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O 

AGREGADOS

A LA PALPACIÒN DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACIÒN, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS 
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IDENTIFICACION
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14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: GRAN EDEMA Y RUBO R QUE SE EXTIENDE EN DORSO DE MANO Y ANTEBRAZO IZQ, 

ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, 

ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION 

EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEF ICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

14/12/2021

LEU 6530 HB 13.6 PLAQ 355.000

CREATININA 0.9 BUN 15 K 4.4  NA 137

06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000

PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE 

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 4 2.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80   BUN 12.60 

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

06/12/2021COLONOSCOPIA: HEMORROIDES INTERNAS G IPANDIVERTICULITIS INCIPIENTE

06/12/2021 DOPPLER MSI: SIN TROMBOSIS VENOSA SUPERFICIAL NI PROFUNDA

01/12/ 2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESIÓN LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN 

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIÒN LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORM AL.

ESTÓMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TÓRAX CONTRASTADO: Opinión: Nódulo tiroide o derecho a valorar con ecografía complementaria. Imágenes 

de apariencia lítica en columna dorsal, considerar realización de gammagrafía ósea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Próstata prominente. Hígado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones óseas de apariencia lítica con compromiso de 

columna e iliacos, de apariencia neoplásica secundaria, considerar gamagrafía ósea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nódulo en lóbulo tiroideo derecho, requiere va loración complementaria con estudio ecográfico. 

Lesiones de apariencia lítica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplásico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES 

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBUL O DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 234 de 264 

IDENTIFICACION
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RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMAÑO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES 

DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUEÑO 

QUISTE TIROGLOSO 

- TOMO GRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE 

IMÁGENES DE APARIENCIA LÍTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES 

EMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. 

NÓDULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMP LEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON 

ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- 

S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RAD IOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO 

RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN 

ALTERACIONES

BIOPSIA

03/12/2021 BIOPSIA GASTRICA: GAA STRITIS FOLICULAR MODERAADA ANTRAL, CON ACTIVIDAD MODERADA, 

METAPLASIA INTESTINAL AUSENTE, H PYLORI +++

01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

INFECCIOSO

07/12/2021 HEMOCULTIVOS NEGATIVOS 

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 AÑOS CON DIAGNÓSTICO DE ENFERMEDAD METASTÁSICA ÓSEA LÍTICA EN CALOTA Y HUESO ILIACO, 

SIN PRIMARIO CONOCIDO,  BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE ÓSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS 

DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. REPOR TE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS 

ERITEMATOSA ANTRAL, BIOPSIA SIN LEISONES PRECURSORAS DE MALIGNIDAD, CON H PYLORI ABUNDANTE 

CANDIDAD SE DA MANEJO ERRADICADOR AMBULATORIO. COLONOSCOPIA CON HEMORROIDES INT G I Y 

PANDIVERTICULITIS, PSA NORM AL, ESTA PENDIENTE REPORTE DE BIOPSIA MEDULA OSEA Y BIOPSIA DE HUESO.

REPORTE DE BACAF DE TIROIDES COMPATIBLE CON MALIGNIDAD YA VALORADO POR CX DE CABEZA Y CUELLO CON 

INDICACION QUIRURGICA DE MANERA AMBULATORIA.

DURANTE HOSPITALIZACION CON CELULITIS EN MANO IZQ, HEMOCULTIVOS NEGATIVOS, CON RESOLUCION DE LESION 

TEJIDOS BLANDOS Y REACTANTES DE FASE AGUDA NEGATIVOS. SE COSNDIERA ADECUADA EVOLUCION CLINICA 

PUEDE COMPLETAR ESTUDIOS DE MANERA AMBULATORIA 

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA. 

PLAN:

-EGRESO

-CITA CX CABEZA Y CUELLO, HEMATOLOGIA, ENDCRINOLOGIA, MEDICINA INTERNA LEVOTIROXINA 75 MCG DIA 

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE  PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE MEDILA OSEA

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLO GÍA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021.           

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGÍA BIOPSIA OSEA 10/12/2021       

- INCAPACIDAD MEDICA

-METRONIDAZOL 500 MG VO C 8 H POR 14 DIAS

-CLARITROMICINA 500 MG VO C 12 H POR 14 DIAS

-AMOXACILINA 1 G VO C 12 H POR 14 DI AS

-OMEPRAZOL 20 MG VO C 12 H
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

-SS TEST DE ALIENTO 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - - - -

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

IMPRESION - - - -

CONDUCTAS ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  AMBULATORIA

Presentación Cantidad AutorizaciónDescripción Dosis

L-TIROXINA SODICA 75 MCG
TABLETAS/1-TABLETA ADMISNISTRAR UNA CADA 

DIA EN AYUNAS

30 NO.REQ. AUT.

CLARITROMICINA 500 mg
TABLETAS/1-TABLETA ADMINSITRAR UNA CADA 

12 HORAS POR 14 DIAS

30 NO.REQ. AUT.

AMOXICILINA 500 MG
CAPSULA/1-CAPSULAS ADMINISTRAR UNA CADA 

12 HORAS POR 14 DIAS

30 NO.REQ. AUT.

METRONIDAZOL 500 MG TAB
TABLETAS/1-TABLETA ADMINISTRAR UNA 

TABLETA CADA 8 HORAS 

POR 14 DIAS

50 NO.REQ. AUT.

OMEPRAZOL 20 MG
TABLETAS/1-CAPSULA

S

ADMINISTRAR UNA CADA 

12 HORAS

60 NO.REQ. AUT.

Conductas - Movimientos del Paciente

ALTATipo Movimiento : Numero de Orden 2112013783

Condición : 

Destino : 

MEJORIA PARCIAL

DOMICILIO MISMA AREA DE INFLUENCIA

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/12/20  12:32:38p.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 105

CIRUGIA GENERALCIRUGIA GENERALZORAIDA MILENA 

CONTRERAS RODRIGUEZ

32780403CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/20  12:32:38p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

PACIENTE MASCULINO DE 59 A?OS QUIEN ES INTERCONSULTADO AL SERVICIO DE CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO POR RESULTADO DE BIOPSIA 

DE GLANDULA TIROIDEA REPORTE DE ATOLOGIA MALIGNA BETHESDA V,  

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CADE TIROIDES?

- MIELOMA MULTIPLE? 

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPATIA. 

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA. 

- SECUELAS DE ACV MS.

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLO CON CONTRASTE 30-11-2021: LAS REGIONES ORBITARIAS, LAS CAVIDADES PARANSALES Y MASTOIDES SE 

IDENTIFICAN NORMALES, NO SE OBSEVAN ALTERACIONES DEL ESPACIO MUCOSO FARINGEO, LAS ESTRUCTURAS DEL PISO DE LA BOCA Y 

REGION SUBMANDIBULAR SON DE ASPECTO HABITUAL, LOS ESPACIOS PARAFARNINGEOS SON LIBRES. 

LOBULO DELRECHO DEL TIROIDES AUMENTADO DE TAMA?O POR PRESENCIA DE IMAGEN NODULAR HIPODENSA DE APROXIMADAMENTE DE 18 X 

25 MM LAS GLANDULAS SUBMAXILARES Y LAS GLANDULAS PAROTIDAS SON DE ASPECTO NORMAL,  NO SE IDENTIFICAN ADENOMEGALIAS EN LAS 

DIFERENTES CADENAS CERVICALES, NO SE OBSERVAN ALTERACIONESEN LAS ESTRUCTURAS VASCULARES DE LOS ESPACIOS CAROTIDEOS LA 

VIA AEREA Y LOS CARTILAGOS DE LA LARINGE NO PRESENTAN ALTERACION NO SE OBSERVAN ANORMALIDADES EN LOS APICES PULMONARES 

NO HAY REALCES ANORMALES CON LA ADMINISTRACION DEL MEDIO DE CONTRASTE DISMINUCION DE LA DENSIDAD CON IMAGENES DE 

APARIENCIA LITICA Y COMPROMETEN LOS CUERPO VERTEBRALES Y ESTRUCTURAS POSTERIORES DE LA COLUMNA CERVICAL Y DORSAL EN 
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ESPECIAL C5 Y C7 Y T1 CONCLUSION:  NODULO EN LOBULO TIROIDEO DERECHO, REQUIERE VALORACION COMPLEMENTARIA CON ESTUDIO 

ECOGRAFICO, LESIONES DE APARIENCIA LITICA EN COLUMNA CERVICAL Y DORSAL DE SUGIEREN ORIGEN NEOPLASICO SECUNDARIO ANDRES 

EDUARDO MEDICO RADIOLOGO. 

ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES: 01/12/2021: BIOPSIA DE TIROIDES CON GUIA ECOGRAFICA: BIOPSIA 1 HACIA EL POLO MEDIO DEL 

LOBULO IZQUIERDO SE OBSERVAN IMAGENES ECOGENICAS PUNTIFORMES QUE PARECEN CORRESPONDER A MICROCALCIFICACIONES, NO SE 

CONFIGURA CLARAMENTE LA PRESENCIA DE MASA A ESTE NIVEL. BIOPSIA 2 MASA HETEROGENEA DE PREDOMINIO ECOGENICO QUE OCUPA LOS 

DOS POLOS SUPERIORES DEL LOBULO TIROIDEO DERECHO, PRESENTA BORDES DEFINIDOS Y ESCASAS AEREAS QUISTICAS AL INTERIOR MIDE 

31 X 20 MM DRA GIMENA RAMIREZ 

CITOLOGIA DE LIQUDOS CORPORALES 01/12/2021: LOS EXTENDIDOS MUESTRAN FONDO HEMATICO CON PRESENCIA DE ESCASOS GRUPOS DE 

CELULAS FOLICULARES CON CAMBIO POR APLASTAMIENTO FOCALMENTE SE RECONOCEN INCLUSIONES INTRANUCLEARES Y ATIPIA NUCLEAR. 

ADEMAS SE OBSERVAN OCASIONALES CELULAS MULTINUCLEADAS E HISTIOCITOS DIAGNOSTICO ACAF POLO MEDIO LOBULO IZQUIERDO 

GLANDULA TIROIDES: SOSPECHOSO PARA MALIGNIDAD, CATEGORIA V DEL SISTEMA BETHESDA. DRA ISABEL CRISTINA ALMONACID. 

ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES30/11/2021 : GLANDULA TIROIDES AUMENTADA DE TAMA?O EN SU LOBULO DERECHO A EXPENSAS 

DE MASA HETEROGENEA DE PREDOMINIO ECOGENICO QUE OCUPA LOS DOS POLOS SUPERIORES, PRESENTAN BORDES DEFINIDOS Y ESCASAS 

AREAS QUISTICAS AL INTERIOR. MIDE 31 X 20 MM. HACIA LA UNION DEL ISTMO CON EL LOBULO TIROIDEO IZQUIERDO SE OBSERVA NODULO 

SIMILAR DE 13 X 6 MM. HACIA EL POLO MEDIO DEL LOBULO TIROIDEO IZQUIERDO SE OBSERVAN IMAGENES ECOGENICAS PUNTIFORMES QUE 

PARECEN CORRESPONDER A MICROCALCIFICACIONES NO SE CONFIGURA CLARAMENTE LA PRESENCIA DE MASA A ESTE NIVEL. 

LOBULO DERECHO DE 27 X 24 X 50 MM CON VOLUMEN DE 17 CC 

LOBULO IZQUIERDO DE 12 X 14 X 32 MM CON VOLUMEN DE 3 CC 

PEQUE?A IMAGEN QUISTICA DE ASPECTO SIMPLE EN LINEA MEDIA ADYACENTE AL HUESO HIOIDES MIDE 8 X 5 MM LAS DIFERENCIAS DE 

ESTACIONES GANGLIONARES NO PRESENTAN ALTERACIONES. 

OPINION: NODULOS DESCRITOS A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN BOCIO, SE RECOMIENDA BIOPSIA DEL 

NODULO DE MAYOR TAMA?O EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALCIFICACIONES DESCRITAS EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE 

PEQUE?O QUISTE TIROGLOSO. DRA GIMENARAMIRES MEDICO RADIOLOGA 

GAMMAGRAFIA OSEA DE TRES FASES: 03/12/2021: LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO 

SECUNDARIO Y LESION LITICA EN ILIACO IZQUIERDO. CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS ATROSICO VSTRAUMATICO

HEMOGRAMA 06/12/2021: LEUCOS: 9.34 HB:13.60 HTO 39.2 PLAQUETAS: 176.00 NEUTRO: 7.92 LINFO: 0.70 PCR: 115.60 PROCALCITONINA 3.51 

30-11/2021 T4 8.06 

FUE VALROADO POR ANESTESIA 1'4 EVNTO 49  QUE AUTORIZA EL PROCEDIMEITO Y ENTRGA  CONSENTIMEINTO 

              

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

cavidad oral sin lesioens sospechsoas

base de lengua sin amas

orofaringe granular eritematosa

paortidas y submandiobualres sin  lesiones

no adenoaptias cervicales 

tirodies tamaqo y consitencia normal 

SOSPECHA DE CA PAPILAR DE TIROIDES

SE EXPLCIA SU APTOLOGIA CON NECEISDAD DE MANEJO QUIRUGCIO, CON BENEFICIOS RIESGOS Y POSIBELS COMPLCIAONES, 

SE ACLARA NUEVAMENTE QUE SI BIEN EL TIROPDEIS PUEDE DAR EMTASTASIS OSEA NO ES EL COMPAORTAMIETO COMUN 

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL M,NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI D440 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DE LA GLANDULA TIROIDES

CONFIRMADO 

REPETIDO

- - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

LABORATORIOTipo de Orden
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

PRIORITARIOPrioridad:2112095166No. Orden

 1 A32013B Cantidad:Prestación:

**DETECCION VIRUS (ESPECIFICO) REACCION EN CADENA DE LA POLIMERASADescripción:

Datos Clinicos de Importancia: TOMAR CUANDO LE DIGAN EN PROGRAMACION,

Prioridad: PRIORITARIO

CIRUGIATipo de Orden

PRIORITARIOPrioridad:2112003215No. Orden

 1 064100 Cantidad:Prestación:

TIROIDECTOMIA TOTAL SOD +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: SURGICEL,  DREN DE JACKSON PRATT, LIGASURE 3H

UNA VIA Lado:Via: AMBOS

Prioridad: PRIORITARIO

Indicaciones

PACIETNE SERA LLEVADO A CIRUGIA  LA PRIEMRA SEMANA DE ENERO 

SE SOLCITA  COLCOACION DE TERCERA DOSIS COVID 19 DE FORMA PRIORITARIA 

--Estado Interconsulta

RESPUESTA INTERCONSULTA 

KK 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2021/12/27  11:10:44a.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 106

HEMATOLOGIAHEMATOONCOLOGIAYHONNY ROBERTO 

CARDENAS RODRIGUEZ

80057861CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2021/12/27  11:10:44a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

HEMATOLOGÍA.

HOMBRE CON DIAGNÓSTICOS DE:

1. MIELOMA MÚLTIPLE

1.1. FECHA DE DIAGNÓSTICO DE: 20 DICIEMBRE 2021.

1.2. MORFOLOGÍA E INMUNOFENOTIPO: INFILTRACIÓN DE MÉDULA ÓSEA CON 30% DE CÉLULAS PLASMÁTICAS TUMORALES ATÍPICAS: CD38+, 

CD138+, LAMBDA+, MUM1+, CD56+, B2 MICROGLOBULINA +

1.3. COMPONENTE CRAB: CALCIO NORMAL, RENAL NORMAL, SIN ANEMIA, LESIONES ÓSEAS.

1.4. ESTADIO ISS: PENDIENTE.

1.5. TRATAMIENTO PROPUESTO: TALCYDEX:

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

SE ENTREGAN REPORTES DE ESTUDIOS DE MÉDULA ÓSEA Y DEMÁS, SE EXPLICA EL DIAGNÓSTICO, PRONÓSTICO Y OPCIONES DE 

TRATAMIENTO.

TA: 120/70 MMHG FC: 70 LPM PESO: 80 KG TALLA: 174 CM

SIN ADENOMEGALIAS NI ESPLENOMEGALIA.
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

SE ENTREGAN REPORTES.

SE SOLICITANFALTANTES.

SE FORMULA PRIMER CICLO DE QUIMIOTERAPIA, PROTOCOLO TALCYDEX. CONTROL MENSUAL.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI C900 MIELOMA MULTIPLE CONFIRMADO NUEVO - - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Control **CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR 

ESPECIALISTA EN HEMATOLOGIA

UN MES. QUIMIOTERAPIA. DR. CÁRDENAS.HEMATOLO

GIA

Conductas  -  Ord. de Servicio

LABORATORIOTipo de Orden

NORMALPrioridad:2112120680No. Orden

 1 906620B Cantidad:Prestación:

**BETA 2 MICROGLOBULINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

 2 906812B Cantidad:Prestación:

**ELECTROFORESIS DE PROTEINAS SEMIAUTOMATIZADO Y AUTOMATIZADODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

 2 906825B Cantidad:Prestación:

**INMUNOFIJACION AUTOMATIZADADescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

 2 906837B Cantidad:Prestación:

**INMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

NORMALPrioridad:2112120687No. Orden

 1 902210B Cantidad:Prestación:

**HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS 

LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E 

HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO

Descripción:
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

Datos Clinicos de Importancia: DENTRO DE UN MES ANTES DE CONTROL HEMATOLOGÍA.

Prioridad: NORMAL

 1 903861B Cantidad:Prestación:

**PROTEINAS DIFERENCIADAS [ALBUMINA-GLOBULINA]Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: DENTRO DE UN MES ANTES DE CONTROL HEMATOLOGÍA.

Prioridad: NORMAL

CONDUCTAS ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  AMBULATORIA

Presentación Cantidad AutorizaciónDescripción Dosis

CICLOFOSFAMIDA 500 mg INYECTABLE
LIOFILIZADO 

INYECTAB/500-MG

400 MG IV AL DÍA, 

INFUSIÓN DE UNA HORA, 

LOS DÍAS 1, 8, 15 Y 22.

4 NO.REQ. AUT.

IBANDRONATO 6 MG INYECTABLE
LIOFILIZADO 

INYECTAB/1-VIAL

6 MG IV AL DÍA, INFUSIÓN 

DE 15 MINUTOS, EL DÍA 1.

1 NO.REQ. AUT.

TALIDOMIDA TAB X 100 MG
TABLETAS/1-TABLETA TOMAR DOS TABLETAS 

ORAL CADA NOCHE, POR 

UN MES.

60 NO.REQ. AUT.

SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA FRASCO 500 ML DE 

500 MILILITRO BOLSA PARENTERAL

SOLUCION 

INYECTABLE/500-ML

HIDRATACIÓN 

QUIMIOTERAPIA.

10 NO.REQ. AUT.

SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 MILILITRO 

BOLSA PARENTERAL

SOLUCION 

INYECTABLE/1-BOLSA

MEZCLAS QUIMIOTERAPIA. 10 NO.REQ. AUT.

DEXAMETASONA 0.4%
SOLUCION 

INYECTABLE/1-AMPOL

LA

40 MG IV AL DÍA, INFUSIÓN 

DE UNA HORA, LOS DÍAS 1, 

8, 15 Y 22.

40 NO.REQ. AUT.

Indicaciones

. 

Conductas  -  Procedimientos

1

**POLITERAPIA ANTINEOPLASICA DE ALTA TOXICIDAD

Cantidad

Descripción del Procedimiento

SIN DIAGNOSTICO

SIN DIAGNOSTICO

MIELOMA MULTIPLE

Finalidad

Diagnóstico Complicación

Diagnóstico Relacionado

Diagnóstico Principal

TERAPEUTICO

Otro

Patología

Laboratorio
Sala de Procedimientos

No

No

No

Tipo de AnestesiaMaterial EnviadoLugar Realización

NINGUNA
--

DESCRIPCIÓN:

.

COMPLICACIONES:

.

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

EVENTO 107
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ORIGEN CONSULTATIPO CONSULTAFECHA CONSULTA AMBITO2022/01/04  11:26:33a.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. ESPRI KENNEDY

14242542  PF00

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALANA MILENA DIAZ 

DOMINGUEZ

1069492074CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/04  11:26:33a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

MC"REFORMUALCION"

ANTECEDENTES  

HIPOTIROIDISMO

 MIELOMA MULTIPLE

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

EA: PACINETE QUE ASISTE EL DIA DE HOY  A CITA DE REFORMULACION DE MEDICAMENTOS DE BASE

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN BUEN ESTADO GENERAL;  ORIENTADA EN PERSONA, TIEMPO Y ESPACIO, HIDRATADA, AFEBRIL., CON SIGNOS VITALES DE:

CABEZA: NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA; OROFARINGE: AMIGDALAS DE TAMANIO Y FORMA NORMAL; CONJUNTIVAS: NORMOCROMICAS, 

PUPILAS: ISOCRONICAS;  OTOSCOPIA BILATERAL: NORMAL, FOSAS NASALES: PERMEABLES.

CUELLO: MOVIL, SIN ADENOPATIAS, SIN MASAS.

TORAX: RUIDOS CARDIACOS: RITMICOS, SIMETRICOS, NO SE AUSCULTAN SOPLOS CAROTIDEOS, NO HAY INGURGITACION YUGULAR, RUIDOS 

RESPIRATORIOS: SIN AGREGADOS, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO.

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION SUPERFICIAL NI PROFUNDA, NO MASAS, NO MEGALIAS, SIN SIGNOS 

DEIRRITACION PERITONEAL, RUIDOS ABDOMINALES: CONSEVADOS, NO SE ENCUENTRAN HERNIAS, LESIONES NI TRAUMA.

GENITO-URINARIO: PUNIOPERCUCION RENAL BILATERAL: NEGATIVA.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN EDEMA, BUENA PERFUSION DISTAL, CURVATURAS COLUMNAVERTEBRAL: NORMALES.

PIEL: SIN ALTERACIONES

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT NI ALTERACION APARENTE, PARES CRANEALES SIN ALTERACION, SENSIBILIDAD: SIMETRICA, CONSERVADA, FUERZA: 

CONSERVADAS EN LAS CUATRO EXTREMIDADES, GLASGOW 15/15, SIN FOCALIZACIONES. NO ALTERACION DE PARES. TONO Y FUERZA 

MUSCULAR CONSERVADA. NORMOREFLEXICO. NO SIGNOS MENINGEOS.

ANALISIS:

PACIENTE CLINICAMENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADA, SIN SIGNOS DE RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA, QUIEN CONSULTA POR 

CUADRO DESCRITO, SE REORMULAN MEDICAMENTOS. SE DAN RECOMENDACIONES Y SIGNOS DE ALARMA PARA CONSULTAR AL SERVICIO DE 

URGENCIAS. SE EXPLICA CONDICION ACTUAL Y CONDUCTA A SEGUIR,  REFIERE ENTENDER Y ACEPTAR.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

Examen Físico

----

°C

°C

°C

mmHg.

x.min

x.min

mmHg.

mmHg.

mmHg.

DiastólicaSistólica

Presión Arterial

Temperatura Ambiental

Temperatura Rectal

Temperatura

Presión de Pulso

Frecuencia Respiratoria

Presión Arterial Media

Frecuencia Cardiaca

Decúbito

Sentado

Posición

--

--

--

30

12

74

90

----

80110

Constantes Vitales

Cms.

Cms.

Cms.

Cms.

Cms.

Cms.

Kg.

IMC

Superficie Corporal

Relación Cintura/Cadera

Perímetro Cadera

Perímetro Abd o Cintura

Perímetro Torácico

Perímetro Cefálico

Talla

Peso

----

--

--

--

--

--

--

--

--

Medidas Antropométricas
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IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 241 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

Presíon Arterial

Ubicación

Miembro Sup. Derecho

Miembro Sup. Izquierdo

DiastólicaSistólica

Miembro Inf. Izquierdo

Miembro Inf. Derecho

--

--

--

--

mmHg.

mmHg.

mmHg.

mmHg.

--

--

--

--

Indice Tobillo/Brazo

Lado Derecho

Lado Izquierdo

Presión Venosa Central

Frecuencia de Pulso

mmHg.

xmin 

--

--

--

--

Examen Físico - Valoración

Telarquia

Pubarquia

Genital

--

--

--

Alerta

Tanner

Estado de Conciencia

Estado Respiratorio

Estado de Glasgow

Estado Hidratación
NORMAL:   Glasgow 15/15

SIN SDR

HIDRATADO

BUENOEstado General

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI E039 HIPOTIROIDISMO NO ESPECIFICADO CONFIRMADO 

REPETIDO

- - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Remision **CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR 

MEDICINA GENERAL

CONTROL CON PRCV EN 4 MESESMEDICINA 

GENERAL

CONDUCTAS ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  AMBULATORIA

Presentación Cantidad AutorizaciónDescripción Dosis

L-TIROXINA SODICA 75 MCG
TABLETAS/1-TABLETA TOMAR 1 TAB VO CADA DIA 

EN AYUNAS, FORMULA 

PARA 2 

MESES(PROGRAMAR 1 

MES MAS)

60 NO.REQ. AUT.

ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 MG 

TABLETAS

COMPRIMIDOS/1-CAPS

ULA

TOMAR 1 TAB VO CADA  

HORAS SI DOLOR, 

FORMULA PARA 2 

MESES(PROGRAMAR 1 

MES MAS)

120 NO.REQ. AUT.

ACETIL -SALICILICO ACIDO 100 MG
TABLETAS/1-TABLETA TOMAR 1 TAB VO CADA DIA  

FORMULA PARA 2 

MESES(PROGRAMAR 1 

MES MAS)

60 NO.REQ. AUT.

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/06  03:15:36p.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 108

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALFABIAN GRACIANO AVELLA 

PEREZ

9397327CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. UQ17   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/06  03:15:36p.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 242 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

PACINETE  MASCULINO DE  59 AÑOS  QUIEN  ASISTE EL DIA DE HOY   PROGRAMADO PARA  TIROIDECTOMIA  TOTAL.

 

OBJETIVO

ANTECEDENTES  

HIPOTIROIDISMO

MIELOMA MULTIPLE                                                                                                                                                      

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN BUEN ESTADO GENERAL;  ORIEN TADA EN PERSONA, TIEMPO Y ESPACIO, HIDRATADA, AFEBRIL., 

CON SIGNOS VITALES DE: TA 145/79  FC  87  FR  16  T 36  SOAR 94%

CABEZA: NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA; OROFARINGE: AMIGDALAS DE TAMANIO Y FORMA 

NORMAL; CONJUNTIVAS: NORMOCROMICAS, PUPILAS: ISOCRO NICAS;  FOSAS NASALES: PERMEABLES.

CUELLO: MOVIL, SIN ADENOPATIAS, SIN MASAS.

TORAX: RUIDOS CARDIACOS: RITMICOS, SIMETRICOS, NO SE AUSCULTAN SOPLOS CAROTIDEOS, NO HAY 

INGURGITACION YUGULAR, RUIDOS RESPIRATORIOS: SIN AGREGADOS, MURMULLO VESICULAR CONSERV 

ADO.

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION SUPERFICIAL NI PROFUNDA, NO MASAS, 

NO MEGALIAS, SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, RUIDOS ABDOMINALES: CONSEVADOS, NO SE 

ENCUENTRAN HERNIAS, LESIONES NI TRAUMA.

GENITO-URINARIO: PUNIOPERCUCI ON RENAL BILATERAL: NEGATIVA.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN EDEMA, BUENA PERFUSION DISTAL, CURVATURAS COLUMNA 

VERTEBRAL: NORMALES.

PIEL: SIN ALTERACIONES

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT NI ALTERACION APARENTE, PARES CRANEALES SIN ALTERACION, SENSI BILIDAD: 

SIMETRICA, CONSERVADA, FUERZA: CONSERVADAS EN LAS CUATRO EXTREMIDADES, GLASGOW 15/15, SIN 

FOCALIZACIONES. NO ALTERACION DE PARES. TONO Y FUERZA MUSCULAR CONSERVADA. 

NORMOREFLEXICO. NO SIGNOS MENINGEOS. 

ANALISIS

PACINETE  MASCULINO DE  59 AÑOS  QUIEN  ASISTE EL DIA DE HOY   PROGRAMADO PARA  TIROIDECTOMIA  TOTAL.

REFIERE  AYUNO MAYOR DE  8 HORAS. NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS TIENE CONSNENTIMIENTOS FIRMADOS 

PARA  CIRUGIA  Y ANESTESIA

SE  PASA A QUIROFANO

SE FORM ULA  ANTIBIOTICO PROFILACTICO 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI D440 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DE LA GLANDULA TIROIDES

CONFIRMADO 

REPETIDO

- - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 2  24 G2CEFAZOLINA SODICA 1 G INYECTABLE

--

Observaciones



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 243 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/06  03:15:36p.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 108

CIRUGIA GENERALCIRUGIA GENERALZORAIDA MILENA 

CONTRERAS RODRIGUEZ

32780403CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 2   -    CAMA Nro. UQ17   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/06  04:41:48p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

D

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

D

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL DNoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

NOTA OPERATORIA 

DX PREQUIRURGICO: SOSPECHA DE CA PAPILAR DE TIRODIES 

DX POP IDEM 

PROCEDIMIENTO  TIRODIECTOMAI TOTAL 

ANESTESIA GENRAL DR HERNANDEZ 

AYDUANTES DRA CAPACHO Y  AVELLA 

HALALZGOS TIRODEIS DE ASPECTO NORMAL SE ENCEUNTRA NODULO INTRATIR OIDEO    NO ADENOAPTAIS 

CERVICALES RECURRENTES Y APRATIRODEIS CONSERVADAS 

OBJETIVO

D 

ANALISIS

DEJAR 4 HROAS EN RECUEPRACION, SI NO HAY CAMBIOS EN LA EHRIODA SE PEUDE DAR SLIDSA, SE DEJAN 

RECOEMDNACIOENS SIGNSO DE ALARMA CONTROL POR CONSUTLA EXTERNA 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI D440 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DE LA GLANDULA TIROIDES

CONFIRMADO 

REPETIDO

- - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 244 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

Interconsulta CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR 

MEDICINA ESPECIALIZADA + INCLUYE: AQUELLA 

REALIZADA PARA LA PROTECCION DE LA SALUD DE 

LOS TRABAJADORES EN FORMA PERIODICA., EN 

SEGUIMIENTO LABORAL AL REINTEGRO O ADAPTACION 

DE ORTESIS/PROTESIS.

CONTROL EL PROXIMO JUEVES A ALSA 11:30 AM EN LA 

DISAN CONSULTORIO 339 , DEOITA LIBRE RICA EN 

LACTEOS, CAMIANR MOVER EL CUELLO, EN CASO DE 

CALAMBRES HORMIGUEOS, CAMBIOS EN LA  HERIDA 

CONSULTAR POR URGENCIAS,M LIMPEZA DIARIA DE LA 

EHRIDA CON AGUA Y JABON

CIRUGIA 

GENERAL Y 

DE CUELLO

Conductas  -  Ord. de Servicio

PATOLOGIATipo de Orden

NORMALPrioridad:2201000302No. Orden

 1 898201 Cantidad:Prestación:

ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPECIMEN DE RECONOCIMIENTO +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

LABORATORIOTipo de Orden

NORMALPrioridad:2201022312No. Orden

 1 903810 Cantidad:Prestación:

CALCIO POR COLORIMETRIA *+Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL AMRTES

Prioridad: NORMAL

CONDUCTAS ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  AMBULATORIA

Presentación Cantidad AutorizaciónDescripción Dosis

CALCIO CARBONATO+VITAMINA D 600 MG (BASE) + 200 UI TAB
TABLETAS/1-TABLETA TOAMR DOS TABELTAS 

CON CADA COMIDA DEBE 

INICARLAS 

INMEDIATAMNTE

180 NO.REQ. AUT.

CALCITRIOL 0.5 MCG
TABLETAS/1-TABLETA TOAMR UNA CAPSUALK AL 

ALMUERZO Y UNA A LA 

CENA

60 NO.REQ. AUT.

ACETAMINOFEN X 500 MG
TABLETAS/1-TABLETA TOARM DOS TABELTAS 

CADA 8 HROAS POR 

DOLOR

50 NO.REQ. AUT.

CEFALEXINA MONOHIDRATO 500 mg
CAPSULA/1-CAPSULAS TOAMR UNA TABELTA  7 

AM  3:00 PM  10 PM

24 NO.REQ. AUT.

L-TIROXINA SODICA 100MCG
TABLETAS/1-TABLETA TOAMR UNA TABETLA 

CADA MAÑANA EN AYUNAS

30 NO.REQ. AUT.

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ORAL 2  24 TABLETA2CALCIO CARBONATO+VITAMINA D 600 MG 

(BASE) + 200 UI TAB

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/06  03:15:36p.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 108

EVOLUCIÓN 3   -    CAMA Nro. UQ17   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/06  04:48:21p.m.



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 245 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

ANESTESIOLOGIAANESTESIOLOGIAANDRES FELIPE 

HERNANDEZ SANTANA

1018448600CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

CIRUGIA PROGRAMADA: TIROIDECTOMIA TOTAL.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

SUBJETIVO

CIRUGIA PROGRAMADA: TIROIDECTOMIA TOTAL. 

OBJETIVO

SE ATIENDE BAJO PROTOCOLO DE BIOSEGURIDAD COVID-19, UTILIZACION DE FILTRO DE ALTA EFICIENCIA EN 

VENTILADOR MECANICO, SE INSTAURA MONITOREO NO INVASIVO, ANESTESIA GENERAL BALANCEADA, 

INDUCCION ENDOVENOSA, LARINGOSCOPIA DIRECTA CON HOJA MAC 3, CORMACK I, TO T 8.0, SE FIJA A 22 

CM, ASUCULTACION SIMETRICA, CAPNOGRAFIA Y PRESIONES DE VIA AEREA NORMAL, SE CONECTA A 

VENTILADOR MECANICO CON PARAMETROS PROTECTORES, MANTENIMIENTO ANESTEICO CON 

REMIFENTANIL Y DESFLURANO, ESTABILIDAD HEMODINAMICA DURANTE TRANSOPERATOR IO, EXTUBACION 

DESPIERTO SIN COMPLICACIONES, RECORD ANESTESICO EN FISICO EN HISTORIA CLINICA. 

ANALISIS

TRASLADO A UCPA PARA VIGILANCIA POSTOPERATORIA. 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI D440 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DE LA GLANDULA TIROIDES

CONFIRMADO 

REPETIDO

- - - -

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  HOSPITALARIA

Días AcumuladosDosificación Und. Medidas c/horas TotalDescripción Via Administración

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 1  24 AMPOLLA1DICLOFENACO SODICO 75 MG/ 3 ML 

INYECTABLE

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 2  24 G2DIPIRONA (METAMISOL SODICO) 1GR/2ML 

SOLUCION PARENTERAL

--

Observaciones



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 246 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 2  24 MG12ONDANSETRON 8 MG INYECTABLE

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 1  24 AMP1PROPOFOL 1 %

--

Observaciones

 0 ENDOVENOSA 

PERIFERICA

 2  24 AMPOLLA2DEXAMETASONA 0.4%

--

Observaciones

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/06  03:15:36p.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 108

MEDICINA GENERALMEDICINA GENERALPAOLA ANDREA VERDUGO 

CLAVIJO

1121878255CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 4   -    CAMA Nro. UQ17   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/07  07:25:30a.m.

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

EVOLUCIÓN

ANALISIS

PACIENTE DE 59 AÑOS QUEIN ASISTE PROGRAMADO PARA REALIZA PROCEDI4MITNO QUIRGICO:TIROIDECTOMIA 

CIRUJANO DRA CONTRERAS  

NO COMPLICAIONES 

ANEXO DESCRIPCION QUIRURGICA:

NOTA OPERATORIA 

DX PREQUIRURGICO: SOSPECHA DE CA PAPILAR DE TIRODIES 

DX POP IDE M 

PROCEDIMIENTO  TIRODIECTOMAI TOTAL 

ANESTESIA GENRAL DR HERNANDEZ 

AYDUANTES DRA CAPACHO Y  AVELLA 

HALALZGOS TIRODEIS DE ASPECTO NORMAL SE ENCEUNTRA NODULO INTRATIR

OIDEO    NO ADENOAPTAIS CERVICALES RECURRENTES Y PARATIRODEIS CONSERVADAS

PAUSA QUIRUGCIA VERIFICACION DE ELEMENTOS DE PROTECCION APRA EVITAR PROPAGACION COVID 19 , 

ANESTESIA GENERAL SE REALZIA ICNION CERVICAL TRSNVERSA, SE TALLA COLAGJO DE PALTISMA SE ABRE LINEA 

MEDIA SE DISECA EL  POLO SUEPRIRPOS E PIZNQA CORTA Y LIGA PEDICUL

O SU EPRIRO Y EMDIO SE DISECA Y PRESERVA RECURRENTE Y APRATIRODIES, SE DISECA DE LA TRAQUEA SE 

REALZIA IGUAL PROCEDIMIENTO DEL ALDO IZUQIERDO  SE RESECA LA PIRAMIDE SE REVISA COMAPRTIMIENTO 

CENTRAL SE LIGAN TIROIDEAS INFERIORES, HEMSTOASIA SURGICEL SE CEIR

RA LIENA EMDUIA Y PALTISMA CON VICRYL Y PIEL CON MONOFILAMENTO

PLAN: 

SALIDA 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 247 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

RECOMENDACIONES GENERALES 

SIGNOS Y SITOMAS DE LARMA 

MEDICAMENTOS AMBIULATORIOS 

CITA DE CONTROL 

SE REALIZA EGRESO ADMINISTRATIVO PACINETE YA NO SE ENCUENTRA EN EL SERVIC IO 

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI D440 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O 

DESCONOCIDO DE LA GLANDULA TIROIDES

CONFIRMADO 

REPETIDO

- - - -

Conductas - Movimientos del Paciente

ALTATipo Movimiento : Numero de Orden 2201006188

Condición : 

Destino : 

MEJORIA PARCIAL

DOMICILIO MISMA AREA DE INFLUENCIA

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/13  11:48:05a.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 109

CIRUGIA GENERALCIRUGIA GENERALZORAIDA MILENA 

CONTRERAS RODRIGUEZ

32780403CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/13  11:48:05a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

POP DE TIRODIECTOMAI TOTAL, POR NODULO TIRODIEO BETHESDA V 

  EL DIA 06/01/2022.

11/01/2022 CALCIO: 8.60 

DISFOMIA LEVE  NO PARESTESIAS

TOMANDO 6 TABLETAS  Y UDOS DE CALCITRIOL

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

HERIDA EN BUEN ESTADO INDURACION CICATRICIAL 

NO MASAS NO COLECCIONES 

CICATRIZ WEN BUENE STADO 

IDX POP SATISFACTORIO 

SUSOPENDER ANRTIBIOTICOTERAPIA CONTINAUR CALCIO IGUAL LABORATORIOS Y CONTROL EN UN MES CON LA APTOLOGIA

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL SNoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 248 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

SI Z489 CUIDADO POSTERIOR A LA CIRUGIA NO 

ESPECIFICADO

CONFIRMADO 

REPETIDO

- - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Interconsulta **CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR 

FONOAUDIOLOGIA

10 TERAPIAS DISFOMNIA POP TIRODIECTOMIAFONOAUDIO

LOGIA

Interconsulta CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR 

MEDICINA ESPECIALIZADA + INCLUYE: AQUELLA 

REALIZADA PARA LA PROTECCION DE LA SALUD DE 

LOS TRABAJADORES EN FORMA PERIODICA., EN 

SEGUIMIENTO LABORAL AL REINTEGRO O ADAPTACION 

DE ORTESIS/PROTESIS.

CITA EXTRA FEBRERO 14 CON REPORTE DE PATOLOGIA 

A LAS 11 AM EN LA DISAN CON MUCHA APCIENCIA

CIRUGIA 

GENERAL Y 

DE CUELLO

Conductas  -  Ord. de Servicio

PROCED. DIAGNOSTICOSTipo de Orden

NORMALPrioridad:2201005325No. Orden

 1 314201 Cantidad:Prestación:

NASOFIBROLARINGOSCOPIADescripción:

Datos Clinicos de Importancia: POP TIRODEICTOMIA TOTAL,

Prioridad: NORMAL

LABORATORIOTipo de Orden

NORMALPrioridad:2201049763No. Orden

 1 903810 Cantidad:Prestación:

CALCIO POR COLORIMETRIA *+Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

 1 904902 Cantidad:Prestación:

HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES [TSH]Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

 1 904913 Cantidad:Prestación:

HORMONA PARATIROIDEA MOLECULA MEDIA [PARATOHORMONA PTH] +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

 1 904920 Cantidad:Prestación:

TIROGLOBULINA +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

 1 904921 Cantidad:Prestación:

TIROXINA LIBRE [T4L] +Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

 1 906463 Cantidad:Prestación:

TIROIDEOS TIROGLOBULINICOS, ANTICUERPOS POR EIA +Descripción:
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Datos Clinicos de Importancia: ---

Prioridad: NORMAL

Indicaciones

PROCICAR 3 VECES DIA 

--Estado Interconsulta

RESPUESTA INTERCONSULTA 

SS 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/15  09:43:37a.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. ESPRI UNIDAD MEDICA BG. EDGAR 

YESID DUARTE VALERO

14242542  PF00

EVENTO 110

FONOAUDIOLOGIAREHABILITACIONNOHORA MERCEDES 

MEDINA LEAL

52030338CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/15  09:43:37a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

SE EXPLICO LA IMPORTANCIA DEL LAVADO DE MANOS , DESIFECCION DEL CONSULTORIO , SE UTILIZO ELEMENTOS DE PROTECCION DE 

BIOSEGURIDAD TAPABOCAS N 95 , MONOGAFAS , BATA ANTIFLUIDO , GUANTES , DEBIDO A SITUACION ACTUAL POR LA PANDEMIA DEL COVID 19.

SESION DEVALORACION POR EL SERVICIO DE FONOAUDIOLOGIA 

REMISION: CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

DIAGNOSTICO: C.A DE TIRIODES , TIROIDECTOMIA , DISFONIA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

SE HIZO SESION CON MODALIAD DE CONSULTA PRESENCIAL LLEGO USUARIO POR SUS PROPIOS MEDIOS CON PREVIO LAVADO DE MANOS Y 

USAO DE TAPABOCAS.

SE REALIZO SESION CON MODALIDAD DE CONSULTA PRESENCIAL LLEGO USUARIO POR SUS PROPISO MEDIOS CON PREVIO LAVADO DE MANOSY 

USO DE TAPABOCAS.

SESION D EVALORACION POR EL SERVICIO DE FONOAUDIOLOGIA

NOMBRE: JORGE BUITRAGO MAHECHA

EDAD: 59 AQOS

FECHA DE NACIMIENTO: 23 -09 -1962

ESCOLARIDAD: UNIVERSITARIOS INGENIERO DE SISTEMAS

OCUPACION: PENSIONADO -CESANTE

DATOS DE CONTACTO:3123799945

DIRECCION: CRA 69 A N 57 - 10 SUR CASA

BARRIO: VILLA DEL RIO

REMISION : CIRUGIA D ECABEZA Y CUELLO

DIAGNOSTICO : C,A TIROIDES , TIROIDECTOMIA , DISFONIA 

ANTECEDENTES

POSNATALES: EVENTO CEREBROVASCULAR HACE 11 AQOS , MILEOMA MULTIPLE , C.A DE TIROIDES CIRUGIA DE TIROIDECTOMIA , DISFONIA

HOSPITALARIOS : E.V.C , URGENCIA POR MIELOMA MULTIPLE

QUIRUGICOS: TIROIDECTOMIA , SECTORINOPLASTIA 

FARMACOLOGICOS: LEVOTIROXINA , CALCIO , QUIMIOTERAPIA 

FAMILAIRES: EVENTO CEREBROVASCULAR , INSUFICIENCIAS RESPIRATORIAS 

ESTRUCTURAS CORPORALES:

O.F.A PALADAR NORMAL , SIMETRIA FACIAL , DETICION INCOMPLETA PERMANENTE , CIRUGIA DE TIROIDES , DISFONIA 

AUDICION: DISMUNICION DE LA AGUDEZA AUDITIVA OIDO DERECHO

VISION: USUARIO DE GAFAS PRESBICIA

FINCIONES CORPORALES:
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PROCESO DEL HABLA: HABLA INTELIGIBLE , DISCURSO COMUNICATIVO FUNCIONAL , NO REFIERE DIFICULTADES ARTICULATORIAS .

RESPIRACION: NASAL - BUCAL

RONCA : NO

CUALIDADES DE VOZ: FALLAS EN EL TONO , QUIEBRES DE TONO , INTENSIDAD BAJA , DIFCONIA , RONQUERA

NO REFIERE FATIGA NI CANSANCIO VOCAL 

SINTOMAS DE RESEQUEDAD CARRASPEO

PROCESO DE LA DEGLCUION: TOLERA VIA ORAL , TOMA DE MANERA ADECUADA ALIMENTOS EN TODAS LAS TEXTURAS TANTO LIQUIDAS COMO 

SOLIDAS SIN SINTOMAS DE DISFAGIA .

REIFERE DIFICULTAD AL TRAGAR , PASAR LOS ALIMENTO SENSACION DE ESTAR ATORADO SECUNDARIO A POP DE TIROIDES .

SEDEJAN RECOMENDACIONE E INDICACIONES DE DIFERENTES ACTIVIDADES CON EL FIN DE PREVENIR CONTAGIO POR LA PANDEMIA DEL COVID 

19.

SE HIZO CONSULTAPRESCIAL SIN COMPLICACIONES SIN NOVEDAD.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI C73X TUMOR MALIGNO DE LA GLANDULA TIROIDES IMPRESION - - - -

Indicaciones

. 

--Estado Interconsulta

RESPUESTA INTERCONSULTA 

. 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/17  03:39:52p.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. ESPRI UNIDAD MEDICA BG. EDGAR 

YESID DUARTE VALERO

14242542  PF00

EVENTO 111

FONOAUDIOLOGIAREHABILITACIONNOHORA MERCEDES 

MEDINA LEAL

52030338CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/17  03:39:52p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

SE EXPLICO LA IMPORTANCIA DEL LAVADO DE MANOS , DESIFECCION DEL CONSULTORIO , SE UTILIZO ELEMENTOS DE PROTECCION DE 

BIOSEGURIDAD TAPABOCAS N 95 , MONOGAFAS , BATA ANTIFLUIDO , GUANTES , DEBIDO A SITUACION ACTUAL POR LA PANDEMIA DEL COVID 19.

SESION N 1

REMISION: CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

DIAGNOSTICO: C.A DE TIRIODES , TIROIDECTOMIA , DISFONIA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

SE HIZO SESION CON MODALIAD DE CONSULTA PRESENCIAL LLEGO USUARIO POR SUS PROPIOS MEDIOS CON PREVIO LAVADO DE MANOS Y 
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USAO DE TAPABOCAS.

PACIENTE DE 59 AQOS DE EDAD CON DIAGNOSTICO DE DISFONIA POR POP DE TIROIDECTOMIA .

ACTIVIDAD HIDRATACION OROFARINGEA

OBJETIVO TERAPEUTICO : ESTIMULAR Y MANTENER ZONA OROFARINGEA POR MEDIO DE LA HIDRATACION CON EL FIN DE DISMINUIR SINTOMAS 

DE RESEQUEDAD FAVORECIENDO CUALIDADES ACUSTICAS DE LA VOZ.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI C73X TUMOR MALIGNO DE LA GLANDULA TIROIDES IMPRESION - - - -

Indicaciones

. 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/19  02:02:45p.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. ESPRI UNIDAD MEDICA BG. EDGAR 

YESID DUARTE VALERO

14242542  PF00

EVENTO 112

FONOAUDIOLOGIAREHABILITACIONNOHORA MERCEDES 

MEDINA LEAL

52030338CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/19  02:02:45p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

SE EXPLICO LA IMPORTANCIA DEL LAVADO DE MANOS , DESIFECCION DEL CONSULTORIO , SE UTILIZO ELEMENTOS DE PROTECCION DE 

BIOSEGURIDAD TAPABOCAS N 95 , MONOGAFAS , BATA ANTIFLUIDO , GUANTES , DEBIDO A SITUACION ACTUAL POR LA PANDEMIA DEL COVID 19.

SESION N 2

REMISION: CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

DIAGNOSTICO: C.A DE TIRIODES , TIROIDECTOMIA , DISFONIA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

SE HIZO SESION CON MODALIAD DE CONSULTA PRESENCIAL LLEGO USUARIO POR SUS PROPIOS MEDIOS CON PREVIO LAVADO DE MANOS Y 

USAO DE TAPABOCAS.

PACIENTE DE 59 AQOS DE EDAD CON DIAGNOSTICO DE DISFONIA POR POP DE TIROIDECTOMIA .

ACTIVIDAD HIDRATACION OROFARINGEA

OBJETIVO TERAPEUTICO : ESTIMULAR Y MANTENER ZONA OROFARINGEA POR MEDIO DE LA HIDRATACION CON EL FIN DE DISMINUIR SINTOMAS 

DE RESEQUEDAD FAVORECIENDO CUALIDADES ACUSTICAS DE LA VOZ.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
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--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI C73X TUMOR MALIGNO DE LA GLANDULA TIROIDES IMPRESION - - - -

Indicaciones

SE SOLICITA CERTIFICADO DE DISCAPACIDAD , ASIGNACION DE CITA COMITE INTERDISCIPLINARIO DE 

DISCAPACIDAD. 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/21  11:16:57a.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 113

OTORRINOLARINGOLOGIAOTORRINOLARINGOLOGIAALBA LORENA GUTIERREZ 

VELASCO

1013599078CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/21  11:16:57a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

OTORRINOLARINGOLOGIA PROCEDIMIENTOS 

INDICACION: DISFONIA. ANTECEDENTE DE TIROIDECTOMIA TOTAL 06/01/2021. 

G2R0A0B2S0

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

PREVIA EXPLICACION DEL PROCEDIMIENTO, USO DE EPP, SE PROCEDE A PASAR FIBRA OPTICA POR CAVIDAD NASAL EVIDENCIANDO:

FOSA NASAL DERECHA: MUCOSA NASAL SANA, SEPTUM FUNCIONAL, CORNETE MEDIO E INFERIOR ESUTROFICOS, MEATO MEDIO E INFERIOR 

LIBRE, SIN MASAS O LESIONES, RECESO ESFENOETMOIDAL, SIN LESIONES, COANA LIBRE.

FOSA NASAL IZQUIERDA: NO SE EXPLORA 

NASOFARINGE: TECHO SIN MASAS, TROMPAS DE EUSTAQUIO PERMEABLES, CON APERTURA Y CIERRE NORMALES, FOSA DE ROSENMULLER SIN 

LESIONES, PALADAR BLANDO MOVIL, CON CIERRE VELOPALATINO NORMAL. 

OROFARINGE: AMIGDALAS PALATINAS GRADO I, PILARES AMIGDALINOS SIN ALTERACIONES, BASE DE LENGUA EUTRÒFICA, AMIGDALAS 

LINGUALES GRADO I, VALLECULAS LIBRES. 

HIPOFARINGE: SENOS PIRIFORMES LIBRES, SIN MASAS, REGION POSTCRICOIDEA DE ASPECTO USUAL.

LARINGE:

- SUPRAGLOTIS: EPIGLOTIS DE ASPECTO USUAL, PLIEGUES ARITENOEPIGLOTICOS SANOS, ARITENOIDES SANOS CON INMOVILIAD DEL DERECHO, 

EL CUAL SE ENCUENTRA EN POSICION ANTEROMEDIAL, PLIEGUES VESTIBULARES NORMALES, VENTRICULOS LARINGEOS LIBRES.

- GLOTIS: INMOVILIDAD CORDAL DERECHA EN POSICION PARAMEDIANA, CON CIERRE GLOTICO INCOMPLETO HUSIFORME, CAMBIO DE NIVEL 

VERTICAL, 

BORDES LIBRES SIN LESIONES.

 

- SUBGLOTIS: LUZ DEL 100%, SIN LESIONES HASTA SEGUNDO ANILLO TRAQUEAL.

IDX

1. INMOVILIDAD PVD

1.1 NEUROGENICA?

SE INDICA TERAPIA VOCAL 

CONTROL 3 MESES

SE EXPLICA PARA DEFINIR PRONOSTICO ES NECESARIO ESPERAR TIEMPO DE RECUPERACION MAYOR 6 A 9 MESES.
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ENTIENDE Y ACEPTA

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R490 DISFONIA CONFIRMADO NUEVO - - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Control **CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR 

ESPECIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGIA

CONTROL 3 MESESOTORRINOL

ARINGOLOG

IA

Control **CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR FONOAUDIOLOGIA SS AUDIOMETRIA.AUDIOMETR

IA

Indicaciones

DESCRITAS 

Conductas  -  Procedimientos

1

**NASOLARINGOSCOPIA

Cantidad

Descripción del Procedimiento

SIN DIAGNOSTICO

SIN DIAGNOSTICO

DISFONIA

Finalidad

Diagnóstico Complicación

Diagnóstico Relacionado

Diagnóstico Principal

SIN INFORMACION

Otro

Patología

Laboratorio
Consultorio

No

No

No

Tipo de AnestesiaMaterial EnviadoLugar Realización

NINGUNA
--

DESCRIPCIÓN:

VER HC

COMPLICACIONES:

NINGUNA

CERRADAEstado Interconsulta

RESPUESTA INTERCONSULTA 
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No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/21  05:40:18p.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. ESPRI UNIDAD MEDICA BG. EDGAR 

YESID DUARTE VALERO

14242542  PF00

EVENTO 114

FONOAUDIOLOGIAREHABILITACIONNOHORA MERCEDES 

MEDINA LEAL

52030338CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/21  05:40:18p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

SE EXPLICO LA IMPORTANCIA DEL LAVADO DE MANOS , DESIFECCION DEL CONSULTORIO , SE UTILIZO ELEMENTOS DE PROTECCION DE 

BIOSEGURIDAD TAPABOCAS N 95 , MONOGAFAS , BATA ANTIFLUIDO , GUANTES , DEBIDO A SITUACION ACTUAL POR LA PANDEMIA DEL COVID 19.

SESION N 3

REMISION: CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

DIAGNOSTICO: C.A DE TIRIODES , TIROIDECTOMIA , DISFONIA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

USUARIO QUIEN NO ASISTIO A CITA PRESENCIAL PROGRAMADA PARA EL DIA DE HOY , SE REALIZO LLAMADO EN SALA EN VARIAS 

OPORTUNIDADES SIN RESPUESTA.

NO ASISTE.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI Z719 CONSULTA NO ESPECIFICADA IMPRESION - - - -

Indicaciones

. 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/24  04:54:34p.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. ESPRI UNIDAD MEDICA BG. EDGAR 

YESID DUARTE VALERO

14242542  PF00

EVENTO 115

FONOAUDIOLOGIAREHABILITACIONNOHORA MERCEDES 

MEDINA LEAL

52030338CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/24  04:54:34p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

SE EXPLICO LA IMPORTANCIA DEL LAVADO DE MANOS , DESIFECCION DEL CONSULTORIO , SE UTILIZO ELEMENTOS DE PROTECCION DE 

BIOSEGURIDAD TAPABOCAS N 95 , MONOGAFAS , BATA ANTIFLUIDO , GUANTES , DEBIDO A SITUACION ACTUAL POR LA PANDEMIA DEL COVID 19.
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SESION N 4

REMISION: CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

DIAGNOSTICO: C.A DE TIRIODES , TIROIDECTOMIA , DISFONIA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

SE HIZO SESION CON MODALIAD DE CONSULTA PRESENCIAL LLEGO USUARIO POR SUS PROPIOS MEDIOS CON PREVIO LAVADO DE MANOS Y 

USAO DE TAPABOCAS.

PACIENTE DE 59 AQOS DE EDAD CON DIAGNOSTICO DE DISFONIA POR POP DE TIROIDECTOMIA .

ACTIVIDAD EJERCICIOS RESPIRATORIOSY COORDINACION FONORESPIRATORIA

OBJETIVO TERAPEUTICO : ESTIMULAR Y MANTENER CUALIDADES ACUSTICAS DE LA VOZ POR MEDIO DE EJERCICIOS RESPIRATORIOS Y 

COORDINACION FONOAREPIRATORIA CON EL FIN DE DISMINUIR DISFONIA.   

SE DEJANRECOMENDACIONES E INDICACIONES DE DIFERENTES ACTIVIDADES CON EL FIN DE PREVENIR CONTAGIO POR LA PANDEMIA DEL 

COVID 19.

SE HIZO CONSULTA PRESENCIAL SIN COMPLICACIONES SIN NOVEDAD.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R490 DISFONIA IMPRESION - - - -

Indicaciones

. 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/26  01:52:51p.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. ESPRI UNIDAD MEDICA BG. EDGAR 

YESID DUARTE VALERO

14242542  PF00

EVENTO 116

FONOAUDIOLOGIAREHABILITACIONNOHORA MERCEDES 

MEDINA LEAL

52030338CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/26  01:52:51p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

SE EXPLICO LA IMPORTANCIA DEL LAVADO DE MANOS , DESIFECCION DEL CONSULTORIO , SE UTILIZO ELEMENTOS DE PROTECCION DE 

BIOSEGURIDAD TAPABOCAS N 95 , MONOGAFAS , BATA ANTIFLUIDO , GUANTES , DEBIDO A SITUACION ACTUAL POR LA PANDEMIA DEL COVID 19.

SESION N 5

REMISION: CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

DIAGNOSTICO: C.A DE TIRIODES , TIROIDECTOMIA , DISFONIA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

SE HIZO SESION CON MODALIAD DE CONSULTA PRESENCIAL LLEGO USUARIO POR SUS PROPIOS MEDIOS CON PREVIO LAVADO DE MANOS Y 

USAO DE TAPABOCAS.

PACIENTE DE 59 AQOS DE EDAD CON DIAGNOSTICO DE DISFONIA POR POP DE TIROIDECTOMIA .

ACTIVIDAD EJERCICIOS RESPIRATORIOSY COORDINACION FONORESPIRATORIA

OBJETIVO TERAPEUTICO : ESTIMULAR Y MANTENER CUALIDADES ACUSTICAS DE LA VOZ POR MEDIO DE EJERCICIOS RESPIRATORIOS Y 



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 256 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

COORDINACION FONOAREPIRATORIA CON EL FIN DE DISMINUIR DISFONIA.   

SE DEJANRECOMENDACIONES E INDICACIONES DE DIFERENTES ACTIVIDADES CON EL FIN DE PREVENIR CONTAGIO POR LA PANDEMIA DEL 

COVID 19.

SE HIZO CONSULTA PRESENCIAL SIN COMPLICACIONES SIN NOVEDAD.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI R490 DISFONIA IMPRESION - - - -

Indicaciones

. 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/29  09:39:13a.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. ESPRI UNIDAD MEDICA BG. EDGAR 

YESID DUARTE VALERO

14242542  PF00

EVENTO 117

FONOAUDIOLOGIAREHABILITACIONNOHORA MERCEDES 

MEDINA LEAL

52030338CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/29  09:39:13a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

SE EXPLICO LA IMPORTANCIA DEL LAVADO DE MANOS , DESIFECCION DEL CONSULTORIO , SE UTILIZO ELEMENTOS DE PROTECCION DE 

BIOSEGURIDAD TAPABOCAS N 95 , MONOGAFAS , BATA ANTIFLUIDO , GUANTES , DEBIDO A SITUACION ACTUAL POR LA PANDEMIA DEL COVID 19.

SESION N 6

REMISION: CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

DIAGNOSTICO: C.A DE TIRIODES , TIROIDECTOMIA , DISFONIA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

USUARIO QUIEN NO ASISTIO A CITA PRESENCIAL PROGRAMADA PARA EL DIA DE HOY , SE REALIZO LLAMADO EN SALA EN VARIAS 

OPORTUNIDADES SIN RESPUESTA.

NO ASISTE.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 257 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI Z719 CONSULTA NO ESPECIFICADA IMPRESION - - - -

Indicaciones

. 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/01/31  04:49:42p.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. ESPRI UNIDAD MEDICA BG. EDGAR 

YESID DUARTE VALERO

14242542  PF00

EVENTO 118

FONOAUDIOLOGIAREHABILITACIONNOHORA MERCEDES 

MEDINA LEAL

52030338CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/01/31  04:49:42p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

SE EXPLICO LA IMPORTANCIA DEL LAVADO DE MANOS , DESIFECCION DEL CONSULTORIO , SE UTILIZO ELEMENTOS DE PROTECCION DE 

BIOSEGURIDAD TAPABOCAS N 95 , MONOGAFAS , BATA ANTIFLUIDO , GUANTES , DEBIDO A SITUACION ACTUAL POR LA PANDEMIA DEL COVID 19.

SESION N 7

REMISION: CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

DIAGNOSTICO: C.A DE TIRIODES , TIROIDECTOMIA , DISFONIA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

SE HIZO SESION CON MODALIAD DE CONSULTA PRESENCIAL LLEGO USUARIO POR SUS PROPIOS MEDIOS CON PREVIO LAVADO DE MANOS Y 

USAO DE TAPABOCAS.

PACIENTE DE 59 AQOS DE EDAD CON DIAGNOSTICO DE DISFONIA POR POP DE TIROIDECTOMIA .

ACTIVIDAD EJERCICIOS RESPIRATORIOSY COORDINACION FONORESPIRATORIA

OBJETIVO TERAPEUTICO : ESTIMULAR Y MANTENER CUALIDADES ACUSTICAS DE LA VOZ POR MEDIO DE EJERCICIOS RESPIRATORIOS Y 

COORDINACION FONOAREPIRATORIA CON EL FIN DE DISMINUIR DISFONIA.   

SE DEJANRECOMENDACIONES E INDICACIONES DE DIFERENTES ACTIVIDADES CON EL FIN DE PREVENIR CONTAGIO POR LA PANDEMIA DEL 

COVID 19.

SE HIZO CONSULTA PRESENCIAL SIN COMPLICACIONES SIN NOVEDAD.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI C73X TUMOR MALIGNO DE LA GLANDULA TIROIDES IMPRESION - - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 258 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

Control **CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR 

FONOAUDIOLOGIA

SE ORDENAN 10 SESIONES DE TERAPIA DOS VECES 

POR SEMANA CON EL FIN DE REALIZAR TERAPIA DE 

VOZ POR  DISFONIA.

FONOAUDIO

LOGIA

Indicaciones

. 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/02/02  09:55:47a.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

EVENTO 119

HEMATOLOGIAHEMATOONCOLOGIAYHONNY ROBERTO 

CARDENAS RODRIGUEZ

80057861CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/02/02  09:55:47a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

HEMATOLOGÍA.

HOMBRE CON DIAGNÓSTICOS DE:

1. MIELOMA MÚLTIPLE

1.1. FECHA DE DIAGNÓSTICO DE: 20 DICIEMBRE 2021.

1.2. MORFOLOGÍA E INMUNOFENOTIPO: INFILTRACIÓN DE MÉDULA ÓSEA CON 30% DE CÉLULAS PLASMÁTICAS TUMORALES ATÍPICAS: CD38+, 

CD138+, LAMBDA+, MUM1+, CD56+, B2 MICROGLOBULINA +

1.3. COMPONENTE CRAB: CALCIO NORMAL, RENAL NORMAL, SIN ANEMIA, LESIONES ÓSEAS.

1.4. ESTADIO ISS: 

1.5. TRATAMIENTO PROPUESTO: TALCYDEX:

1.5.1. CICLO 1: 29 DICIEMBRE DE 2021. APLAZAMIENTO POR CIRUGÍA DE CUELLO.

2. TIROIDECTOMÍA TOTAL 6 ENERO 2022 POR NÓDULO.

2.1. PENDIENTE PATOLOGÍA.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

ASISTE PERSONALMENTE CON MEDIDAS DE PROTECCIÓN. REFIERE DOLOR LUMBAR LIMITANTE POR LO DEMÁS ADECUADO. RECIENTE 

TIROIDECTOMÍA POR CABEZA Y CUEELO

TA: 120/60 MMHG FC: 70 LPM PESO: 83 KG.

SIN ADENOMEGALIAS NI ESPLENOMEGALIA.

HEMOGRAMA CONTROL 27 ENERODE 2022 CON 7.320 LEUCOCITOS, DIFERENCIAL CON 4.810 NEUTRÓFILOS, 1.500 LINFOCITOS, HB DE 14.4, VCM 

DE 91.2 Y PLAQUETAS DE 334.000

IGG NORMAL EN 484

IGM NORMAL EN 177

IGA BAJA EN 37

ALBÚMINA 4.6

GLOBULINAS 1.9

ADECUADA EVOLUCIÓN CON QUIMIOTERAPIA.SE FORMULA QUIMIOTERAPIA SEGUNDO CICLO, CONTROL MENSUAL.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 259 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI C900 MIELOMA MULTIPLE CONFIRMADO 

REPETIDO

- - - -

Conductas  -  Interconsultas / Remisiones

Tipo Datos Clínicos de ImportanciaAcción de SaludEspecialidad

Control **CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR 

ESPECIALISTA EN HEMATOLOGIA

UN MES. DR. CÁRDENAS.HEMATOLO

GIA

Conductas  -  Ord. de Servicio

LABORATORIOTipo de Orden

NORMALPrioridad:2202009214No. Orden

 1 902210B Cantidad:Prestación:

**HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS 

LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E 

HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO

Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: DENTRO DE UN MES ANTES DE CONTROL HEMATOLOGÍA.

Prioridad: NORMAL

 1 906827B Cantidad:Prestación:

**INMUNOGLOBULINA A [Ig A] AUTOMATIZADODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: DENTRO DE UN MES ANTES DE CONTROL HEMATOLOGÍA.

Prioridad: NORMAL

 1 906829B Cantidad:Prestación:

**INMUNOGLOBULINA G [Ig G] AUTOMATIZADODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: DENTRO DE UN MES ANTES DE CONTROL HEMATOLOGÍA.

Prioridad: NORMAL

 1 906832B Cantidad:Prestación:

**INMUNOGLOBULINA M [Ig M] AUTOMATIZADODescripción:

Datos Clinicos de Importancia: DENTRO DE UN MES ANTES DE CONTROL HEMATOLOGÍA.

Prioridad: NORMAL

CONDUCTAS ORDENES DE MEDICAMENTOS  -  MEDICAMENTOS  AMBULATORIA

Presentación Cantidad AutorizaciónDescripción Dosis

CICLOFOSFAMIDA 500 mg INYECTABLE
LIOFILIZADO 

INYECTAB/500-MG

400 MG IV AL DÍA, 

INFUSIÓN DE UNA HORA, 

LOS DÍAS 1, 8, 15 Y 22.

4 NO.REQ. AUT.

COMPLEJO B TABLETA
GRAGEAS/1-GRAGEA TOMAR UNA DIARIA, CON 

LA SOBREMESA DEL 

ALMUERZO, POR DOS 

MESES.

30 NO.REQ. AUT.

PSYLLIUM MUCILAGO 40-90 %
GRANULADO/1-SOBRE TOMAR UN SOBRE CADA 

NOCHE, POR UN MES.

30 NO.REQ. AUT.

IBANDRONATO 6 MG INYECTABLE
LIOFILIZADO 

INYECTAB/1-VIAL

6 MG IV AL DÍA, INFUSIÓN 

DE 15 MIN AL DÍA, EL DÍA 1.

1 NO.REQ. AUT.

TALIDOMIDA TAB X 100 MG
TABLETAS/1-TABLETA TOMAR DOS TABLETAS 

ORAL CADA NOCHE, POR 

UN MES. QUIMIOTERAPIA.

60 NO.REQ. AUT.

DEXAMETASONA 0.4%
SOLUCION 

INYECTABLE/1-AMPOL

LA

40 MG IV AL DÍA, INFUSIÓN 

DE UNA HORA, LOS DÍAS 1, 

8, 15 Y 22.

40 NO.REQ. AUT.

BISACODILO TABLETAS X  5 MG
GRAGEAS/1-GRAGEA TOMAR UNA CADA NOCHE, 

POR UN MES.

30 NO.REQ. AUT.



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 260 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

GABAPENTIN 400mg
CAPSULA/1-CAPSULAS TOMAR UNA CADA NOCHE, 

POR UN MES.

30 NO.REQ. AUT.

ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 MG 

TABLETAS

COMPRIMIDOS/1-CAPS

ULA

TOMAR UNA CADA 8 

HORAS, POR UN MES.

90 NO.REQ. AUT.

Indicaciones

HEMATOLOGÍA.

HOMBRE CON DIAGNÓSTICOS DE:

1. MIELOMA MÚLTIPLE

1.1. FECHA DE DIAGNÓSTICO DE: 20 DICIEMBRE 2021.

1.2. MORFOLOGÍA E INMUNOFENOTIPO: INFILTRACIÓN DE MÉDULA ÓSEA CON 30% DE CÉLULAS PLASMÁTICAS 

TUMORALES ATÍPICAS: CD38+, CD138+, LAMBDA+, MUM1 +, CD56+, B2 MICROGLOBULINA +

1.3. COMPONENTE CRAB: CALCIO NORMAL, RENAL NORMAL, SIN ANEMIA, LESIONES ÓSEAS.

1.4. ESTADIO ISS: ESTADIO I. MEDIANA DE SUPERVIVENCIA GLOBAL CALCULABLE PROMEDIO DE 5 AÑOS.

1.5. TRATAMIENTO PROPUESTO: TALCYDEX:

1.5.1. CICLO  1: 29 DICIEMBRE DE 2021. APLAZAMIENTO POR CIRUGÍA DE CUELLO.

2. TIROIDECTOMÍA TOTAL 6 ENERO 2022 POR NÓDULO.

2.1. PENDIENTE PATOLOGÍA.

ASISTE PERSONALMENTE CON MEDIDAS DE PROTECCIÓN. REFIERE DOLOR LUMBAR LIMITANTE POR LO DEMÁS 

ADECUADO. RECIENTE TIROI DECTOMÍA POR CABEZA Y CUEELO

TA: 120/60 MMHG FC: 70 LPM PESO: 83 KG.

SIN ADENOMEGALIAS NI ESPLENOMEGALIA.

HEMOGRAMA CONTROL 27 ENERO DE 2022 CON 7.320 LEUCOCITOS, DIFERENCIAL CON 4.810 NEUTRÓFILOS, 

1.500 LINFOCITOS, HB DE 14.4, VCM DE 91.2 Y PLAQUETAS DE 334.000

IGG NORMAL EN 484 IGM NORMAL EN 177 IGA BAJA EN 37 ALBÚMINA 4.6 GLOBULINAS 1.9

ADECUADA EVOLUCIÓN CON QUIMIOTERAPIA. SE FORMULA QUIMIOTERAPIA SEGUNDO CICLO, CONTROL 

MENSUAL. EL SUSCRITO MÉDICO CERTIFICA LOS DIAGNÓSTICOS ANOTADOS, DE CÁNCER HE MATOLÓGICO, EN 

TRATAMIENTO CON QUIMIOTERAPIA DE ALTA INTENSIDAD, LO CUAL LE CONFIERE INCAPACIDAD LABORAL 

TOTAL. 

Conductas  -  Procedimientos

1

**POLITERAPIA ANTINEOPLASICA DE ALTA TOXICIDAD

Cantidad

Descripción del Procedimiento

SIN DIAGNOSTICO

SIN DIAGNOSTICO

MIELOMA MULTIPLE

Finalidad

Diagnóstico Complicación

Diagnóstico Relacionado

Diagnóstico Principal

TERAPEUTICO

Otro

Patología

Laboratorio
Sala de Procedimientos

No

No

No

Tipo de AnestesiaMaterial EnviadoLugar Realización

NINGUNA
--

DESCRIPCIÓN:

.

COMPLICACIONES:

.

EVENTO 120



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 261 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/02/03  12:16:53p.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

14242542  PF00

HEMATOLOGIAHEMATOONCOLOGIAYHONNY ROBERTO 

CARDENAS RODRIGUEZ

80057861CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/02/03  12:16:53p.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

HEMATOLOGÍA.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

CORRECCIÓN DE ÓRDENES DE PATOLOGÍA.

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --NoGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI C900 MIELOMA MULTIPLE CONFIRMADO 

REPETIDO

- - - -

Conductas  -  Ord. de Servicio

PATOLOGIATipo de Orden

NORMALPrioridad:2202000457No. Orden

 1 898106B Cantidad:Prestación:

**ESTUDIO DE CITOMETRIA DE FLUJO EN BIOPSIADescripción:

Datos Clinicos de Importancia: MIELOMA MÚLTIPLE.

Prioridad: NORMAL

NORMALPrioridad:2202000458No. Orden

 1 898004B Cantidad:Prestación:

**ESTUDIO DE COLORACION BASICA DE ASPIRADO DE MEDULA OSEA (MIELOGRAMA)Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: MIELOMA MÚLTIPLE.

Prioridad: NORMAL

 1 898008B Cantidad:Prestación:

**ESTUDIO DE COLORACION HISTOQUIMICA DE ASPIRADO DE MEDULA OSEA (MIELOGRAMA)Descripción:

Datos Clinicos de Importancia: MIELOMA MÚLTIPLE.

Prioridad: NORMAL

 1 898012B Cantidad:Prestación:

**ESTUDIO DE COLORACION INMUNOHISTOQUIMICA DE ASPIRADO DE MEDULA OSEA (MIELOGRAMA)Descripción:



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 262 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

Datos Clinicos de Importancia: MIELOMA MÚLTIPLE.

Prioridad: NORMAL

LABORATORIOTipo de Orden

NORMALPrioridad:2202017579No. Orden

 1 908411B Cantidad:Prestación:

**CARIOTIPO PARA ESTADOS LEUCEMICOSDescripción:

Datos Clinicos de Importancia: MIELOMA MÚLTIPLE.

Prioridad: NORMAL

Indicaciones

. 

No. HC FISICA

ESPORIGEN CONSULTATIPO CONSULTA CIUDADFECHA CONSULTA AMBITO

2022/02/04  11:04:02a.m. -- INDEFINIDO AMBULATORIO BOGOTA D.C. ESPRI UNIDAD MEDICA BG. EDGAR 

YESID DUARTE VALERO

14242542  PF00

EVENTO 121

OPTOMETRIAOFTALMOLOGIALIDA FANNY SANTANA 

SANTANA

52182498CEDULA CIUD.

ESPECIALIDADTIPO IDENTIFICACION SUBESPECIALIDADNro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

INFORMACION DEL MEDICO

EVOLUCIÓN 1   -    CAMA Nro. *********   -   FECHA EVOLUCIÓN 2022/02/04  11:04:02a.m.

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

CONTROL DE FORMULA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

ANTECEDENTES TIROIDES     MELOMA MULTIPLE

ANAMNESIS REVISIÓN POR SISTEMAS 

Descripción Respuesta ObservacionesPregunta Nombre
GENERAL --SiGENERALES

ANAMNESIS 

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DE LA AGUDEZA VISUAL

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

--Programa

Exámen Físico de Ojos

OJO DERECHO OJO IZQUIERDO

1. AGUDEZA VISUAL

Con Corrección -- --

Visión Lejana -- --

Visión Proximal ----

Sin Corrección ----

Visión Lejana 20/25 20/30



10 Febrero 2022

FECHA DE 

IMPRESIÓN 

HISTORIA CLÍNICA
POLICIA NACIONAL

DIRECCIÓN DE SANIDAD

Folio No. 263 de 264 

IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

Visión Proximal 1.25 M 1.25 M

2. SEGMENTO ANTERIOR

Parpados ----

Vía Lacrimal NORMALNORMAL

Conjuntiva NORMALNORMAL

Córnea NORMALNORMAL

Limbo NORMALNORMAL

Escleras ----

Cámara Anterior ----

Iris NORMALNORMAL NO HAYE QUIIPO

Cristalino --NO HAY EQUIPO

Presión Intraocular ----

Keratometria ----

Refracción +100-050*35 ADD+300+050-050*50

Agudeza Visual con Refracción 20/25 050M20/20

3. MOVIMIENTOS OCULARES

PPC ----

CM ----

4. HIRSCHBERG

Prismas -- --

Esteropsis -- --

Ishihara
----

Amsler -- --

5. FONDO DEL OJO

CD -- --

A/V -- --

Mácula -- --

Perifería -- --

Angulo Camerular

Superior No -- No --

Nasal --No -- No

Inferior No -- No --

Temporal No -- No --

6. OBSERVACIONES
--
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IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?os 4 Meses 18 Dias

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Código DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

SI H522 ASTIGMATISMO CONFIRMADO NUEVO - - - -

NO H524 PRESBICIA CONFIRMADO NUEVO - - - -

Indicaciones

LENTES 2PARES

RX OD +050-050*50

       OI +075-050*35

 ADD+300 

--Estado Interconsulta

RESPUESTA INTERCONSULTA 

FIN DE LA HISTORIA CLÍNICA


